WARCADA

Utbrandhetens inverkan pa vardande och

patientsakerhet

Mimmi Bjorklund

Examensarbete

Forstavard

2020



EXAMENSARBETE

Arcada

Utbildningsprogram: | Forstavard

Identifikationsnummer: 20086

Forfattare: Mimmi Bjorklund

Arbetets namn: Utbrandhetens inverkan pa vardande och patientsékerhet
Handledare (Arcada): Marianne Meyer-Arnold

Uppdragsgivare: | Arcada

Sammandrag:

Det hidr examensarbetet gjordes som en del av ’’Vi bryr oss om’’-projektet pa Arcada.
Syftet med arbetet var att kartligga och skapa en Overblick 6ver de huvudsakliga
orsakerna till utbrdndhet och vilken eventuell negativ effekt detta har pa vardande och
patientsdkerheten. Fréagestillningarna 1 arbetet lyder: Vilka ar de huvudsakliga
orsakerna till utbrindhet for vardare? Vad dr utbridndhetens inverkan pd vardande och
patientsdkerhet? Arbetet dr en kvalitativ litteraturstudie och materialet bestér till storsta
delen av forskningsartiklar. De tio valda artiklarna har analyserats med hjédlp av en
kvalitativ innehéllsanalys. Trots att god yrkeskunskap é&r viktigt for att utfora
hogkvalitativt vardarbete sd finns det faktorer, sdsom utbrindhet, som dr utmanande for
en kvalitativ vard. Den teoretiska referensramen fOr arbetet dr patientsdkerhet.
Resultatet i undersokningen visar att faktorer sd som daligt ledarskap samt daligt
samarbete pd arbetsplatsen och for stor arbetsbelastning predisponerar till utbrandhet.
Undersokningens resultat visar dven att kvaliteten pd virden och patientsdkerheten blir
betydligt simre av utbrindhet hos vardpersonalen. Slutsatsen av arbetet ar att
utbriandhet korrelerar med sdmre vard och nedsatt patientsékerhet.

Nyckelord: Utbrandhet, patientsékerhet, utmattning, arbetsrelaterad
stress

Sidantal: 58

Sprak: Svenska

Datum for godkdnnande:




DEGREE THESIS

Arcada

Degree Programme: | Paramedic

Identification number: 20086

Author: Mimmi Bjorklund

Title: The effect of burnout on health care and patient safety
Supervisor (Arcada): Marianne Meyer-Arnold

Commissioned by: | Arcada

Abstract:

This thesis was done as part of the “’We care’’ project at Arcada. The purpose of this
thesis was to map and create an overwiev of burnout and what possible negative effect it
has on healthcare and patient safety. The questions for this thesis were: What are the
main causes of burnout in nurses? What is the effect of burnout on healthcare and patient
safety? The work is a literature study and the material consists mostly of researchs
articles. The 10 selected articles have been analyzed with the help of a qualitative content
analyzis. Although good professional knowledge is important for performing high-quality
healthcare, there are factors such as burnout, that make good healthcare challenging. The
theoretical frame of reference is patient safety. The result of the study show that factors
as poor leadership as well as poor teamwork and excessive workloads predispose to
burnout. The result also show that the quality of care and patient safety will be
significantly worse by burnout in the healthcare staff. The conclusion of the thesis is that
burnout correlates strongly with poorer healthcare and reduced patient safety.

Keywords: Burnout, fatigue, patient safety,
work-related stress

Number of pages: 58

Language: Swedish

Date of acceptance:




INNEHALL

I 131 1= e o 1 o T'c 6
72 = 2 1 (o | ¥ T 2 T'c 7
2.1 Begreppet Utbrndhet ... ... e 7
2.2 ANdra Centrala DEGIEPP ... oiiiiiiiiiii et 8
2.3 Utbrandhet enligt Christina Maslach ... 9
2.3.1 De olika aspekterna av utbrandhet ..................cooomuiiiiiiiiiiiiiiiee e 10
2.3.2 Relationer med patienter — en stdndig utmaning fér vardaren ..................cccccccc...... 12
2.3.3 Arbetsmiljion som orsak till utbr@ndhet ...................uoiiiiiiiiiiiiiiie e 13
2.3.4 Utbrdndhet och vardarbete ................oooo oo 15
2.3.5 Vem &r bendgen att bli Utbrand?................coooiiiieiiiiiii e 15

2.4 Handbook of Stress and Burnout in Health Care”..............ooooiiiii e, 16

3 Teoretisk Referensram ... e e 17
3.1.1  Patientsékerhet enligt WHO ...........cooo oo 17
3.1.2  Patientsdkerhet enligt hdlso- och sjukvardslagen ..................ccccovooeievoeeieiceiieaeannnn. 18
3.1.3 Patientsdkerhet @nligt THL.............ccoo oo 19
3.1.4 Patientsékerhet enligt HUS ...............coooemmmie e 19

4 Syfte och problemformulering ... —— 20
5 Metod och materialbeskrivning........coueuiiimmiiimmc i s 21

6 Bidragande faktorer till utbrandhet och dess inverkan pa vardande och

patientsakerhet ... ——————— 26
6.1 Vilka faktorer bidrar till utbrandhet? ... ... 27
6.2 Vad ar utbrandhetens inverkan pa vardandet och patientsékerheten?.......................... 28
6.3 Artikelanalysens resultat i relation till den teoretiska referensramen ..................ccc..... 30
T ResUltat ... 32
7.1 Huvudsakliga orsakerna till utbrandhet hos vardpersonal ...........ccccoooiiiiiiiiiiiiinnn. 32
7.1.1 Arbetsbérda, belastande arbetsmiljé och arbetsrelationer som orsaker till
UEDFENAREL ...ttt 32
7.1.2  Personlighetsdrag och samvetsstress som orsaker till utbréndhet......................... 33

7.2 Utbrandhetens inverkan pa vardande och patientsdkerhet............ccooooiiiiiiiiiin. 33
7.2.1 Emotionella reaktioner och férsdmrad vardkvalitét som féljd av utbréndhet........... 34
7.2.2  Sjukskrivningar, vardfel och nedsatta kognitiva funktioner som féljd av

(0110 c= 10 Lo Lo 1= AP 34



7.3 Sammanfattning av resultatet ...

T = =] = T =1 1 = oY 0 1=



1 INLEDNING

Négot jag fatt hora sedan jag borjade studera forstavard ér att yrket dr utmanande bade
fysiskt och psykiskt. Trots att utmaningen &r en av orsakerna varfor jag sokt till
forstavardutbildningen, &r jag medveten om att den psykiska péfrestningen kan bli
overvildigande. Under min studietid har jag haft manga praktiker dir jag fatt se olika
sitt att varda, bade sétt som jag ansett vara bra och sitt jag ansett vara mindre bra.
Gemensamt for de daliga sétten &r att de oftast utfors av personer som pé ett eller annat
satt verkar vara trotta pa arbetet. Detta har delvis motiverat valet av forskningsproblem,
att undersoka effekten utbrindhet har pa véardande och patientsdkerhet. Nir
pafrestningen blir for utdragen, 16per man risk att till slut bli vad vi kallar for utbrénd.
Utbrandhet talar man om dé den Overvialdigande trottheten inte gdr om med vanlig vila,

och inte lédngre enbart &r relaterad till arbetsuppgifter. (Terveyskirjasto Duodecim 2019)

Det hir arbetet har jag skrivit som en del av ’Vi bryr oss om’’ projektet pa Arcada och
mitt syfte med arbetet r att lyfta fram de olika orsakerna som kan leda till utbrdndhet
och vilken eventuell negativ inverkan utbrdndheten kan ha pa patientsékerheten.
Patientsékerhet dr arbetets teoretiska referensram, p.g.a. dess relevans i vardandet av
patienter. I arbetet har jag begrinsat mig till utbrandhet och dess orsaker, samt hur
utbrindheten syns hos vérdarna och pa vardinstanserna. Att ha kunskap om vilka
faktorer som tillsammans med en annars sd psykiskt péfrestande bransch kan gora en
mer utsatt for utbrindhet, kan vara ett hjdlpmedel att undvika det. Psykiskt illam&ende
ar dven ett mycket aktuellt dmne i dagsldget. Jag har valt detta for att jag sjélv
prioriterar mitt psykiska vdlmaende hogt, och anser att ingen ska behdva mé daligt

p.g.a. sitt yrkesval.



2 BAKGRUND

I bakgrunden har skribenten valt att ta upp centrala begrepp, samt presentation av tidi-
gare forskning som é&r relevanta for problemomradet. Bakgrunden har bidragit till
skribentens allmdnna forstaelse for problemet och dédrmed dven bidragit till arbetes
syfte.

Den tidigare forskningen som presenteras dr mest fokuserad pa Christina Maslachs teori
om utbrandhet. Teorin &r i modern tid fortfarande mycket aktuell och har framkommit i
nistan alla utav detta arbetes artiklar. Maslach ar darfor véldigt relevant och ger en god
och bred forkunskap om utbrédndhet. Teorin dr heltdckande och ger en god forstaelse om
problematiken av utbridndheten. Det faktum att hon lyft fram hur utbréndhet syns i och
paverkar allt fran arbetsliv till minniskorelationer och familj, det som ofta dr mest
centralt i varje persons liv, hjdlper en att forstd hur stor problematiken dr for den som
blir utbrind. Maslach har bidragit till fragestéllningarna genom att lyfta fram problema-
tiken av utbrandhet. Maslach har dven bidragit till syftet av arbetet, teorin har fétt skri-
benten att inse hur viktigt det &r att lyfta fram de negativa effekterna av utbrdndheten
och vilken inverkan det kan ha pa ndgot sa viktigt som patientsékerhet. Maslach beskri-
ver inte problemet ur ett patientsdkerhetsperspektiv, och gér inte sirskilt djupt in pa ex-
akt vilken effekt utbrdndheten har pa vardande. Darfor har skribenten valt att forska
djupare i detta. Maslach beskriver utbrdandhet till storsta delen ur vardarperspektiv.
’Handbook of Stress and Burnout in Healthcare’” av Jonathon R.B. Halbesleben ger

konkreta exempel pa vad som kan ske dé arbetsbordan for vardare blir {or stor.

2.1 Begreppet utbrandhet

Utbrandhet pa arbetsplatsen definieras som ett storningstillstdnd till foljd av forldngd
arbetsrelaterad stress, som gatt sd langt att det orsakar utmattningstrétthet, en cynisk
instéllning till arbetet och ett nedsatt professionellt sjélvfortroende. Depression,
somnstorningar och stressrelaterade somatiska sjukdomar kan férekomma som en f6ljd
av utbridndhet, som i sig inte dr definierad som en sjukdom. (Duodecim Terveyskirjasto

2018)



Utbrandheten sker inte under loppet av timmar eller dagar, det handlar om en léngre
process diar minniskans psykiska krafter sakta tar slut. Férutom utmattningstrétthet, en
likgiltig instdllning och ett sémre sjélvfortroende inom branschen sa har den utbrianda
ménniskan oftast flera allmdnna symtom pa stress. En Overvildigande och allmén
trotthet dr ett resultat av konstant forsok att uppnd mal utan tillrdckliga forutsattningar.
Da tréttheten inte gar om med normal vila, och da trottheten inte ldngre bara ger sig till
kdnna vid arbetsrelaterade uppgifter, sd talar man om utbrdndhet. (Duodecim

Terveyskirjasto 2018)

Nationalencyklopedin beskriver utbrindhet som ett ’psykiskt tillstdind priglat av
utmattning och bristande engagemang’’. De skriver om en tomhetskénsla och att orken
tar slut 1 arbetet. Lika som det beskrivs av Duodecim s& menar Nationalencyklopedin att
utbriandheten sker av lingre pafrestningar, och inte utav krisartade héndelser. Personer i
vérdyrken och andra sociala arbeten har en hog risk att bli utbréinda. Bade yttre och inre
faktorer paverkar utvecklandet av utbrandhet, t.ex. en for hard arbetsbelastning hos en

person med svag sjdlvkénsla. (Nationalencyklopedin)

2.2 Andra centrala begrepp

Begreppen som beskrivs i detta kapitel har skribenten valt att inkludera for att fa en
battre forstaelse amnet och av den tidigare forskningen som presenteras i bakgrunden.

Cynisk &r dven ett dterkommande begrepp 1 ndgra av de utvalda artiklarna for arbetet.

Stress enligt Nationalencyklopedin dr de olika anpassningsfunktionerna som utldses 1
kroppen till f6ljd av stressfaktorer. En alarmreaktion som sker vid pafrestande situation-
er, ses som en aktivering av det sympatiska nervsystemet som utsondrar stresshormoner.
(Nationalencyklopedi) Stress kan beskrivas som en situation dir ménniskan utsitts for
s mycket utmaningar och krav att anpassningsforméigan overskrids. (Duodecim Ter-

veyskirjasto 2018)



Depersonalisation beskriver Duodecim Terveyskirjasto som en upplevelse av att det
egna jaget dr frimmande och overkligt. (Duodecim Terveyskirjasto 2019) Nationalen-
cyklopedin forklarar begreppet som en kénsla av att ha forlorat sin identitet och att man

kan uppleva att man forvandlats till en sjdllos robot. (Nationalencyklopedi)

Cynisk ér den som ér foraktfull och likgiltig gentemot medménniskor och deras olyckor
och lidanden. (Nationalencyklopedi) Cynisk enligt Duodecim Terveyskirjasto dr ndgon
utan kénslor, utan empati och som beter sig likgiltigt och ironiskt. (Duodecim Ter-

veyskirjasto 2019)

2.3 Utbrandhet enligt Christina Maslach

Christina Maslach har skrivit en bok om hennes egna tankar och kunskaper om
utbriandhet som ar byggd pa tio ars forskning och tinkande. Hon har tillsammans med
hennes kollegor vid University of California i Berkeley samlat information frén
tusentals manniskor inom méinniskovardande yrken. Vad de olika yrkena de har valt att
samla information ifrdn har gemensamt dr att de alla omfattar ofta kénsloladdade
situationer med andra minniskor. (Maslach 1994, s. 17) For att kunna behandla den
information de samlat in och beddoma ménniskors erfarenheter av utbridndhet sa har
Maslach tillsammans med hennes kollega Susan E Jackson utformat en standardiserad
mattskala som de valt att kalla for The Maslach Burnout Inventory (MBI). Denna
méttskala behandlar de tre faserna av utbridndhet som &r beskrivet nedan. Denna skala
kom att bli den mest anvdnda skalan inom forskning om utbrdndhet och i
utbildningsprogram. (Maslach 1994, s. 18) Skalan behandlar de tre olika faserna skilt,
dér det forst framgér ett exempel av en kénsla eller ett sorts beteende som faller inom
ramen for just den fasen och sedan en friga om frekvensmonster, hur ofta upplever
personen detta? Pa basis av dessa tvd aspekter inom alla tre faser far man via skalan

fram om personen dr svart eller lindrigt utbrénd, enligt Maslachs teori.



Citerat exempel pd The Maslach Burnout Inventory (MBI):

“’Delskala for emotionell utmattning

Exempel:

Jag kinner mig emotionellt urlakad av mitt arbete.

Att arbeta med ménniskor hela dagen &r verkligen pafrestande for mig.
Frekvens:

Svér utbrandhet — flera ganger i méanaden eller mer

Lindrig utbrandhet — flera gdnger om aret eller mindre”’

I denna bok ldgger Maslach fram en personlig stdndpunkt, som dr byggd pé en syntes av
hela hennes forskning. En fraga hon har stillt dr vad orsaken till utbrandheten ar istdllet
for vem som orsakat utbridndhet, att man inte skall forsoka hitta nagon skyldig, eller
skylla pé sig sjdlv utan istéllet fundera pé situationen personen befinner sig i. Maslach
forskningsresultat tyder starkt pa att utbrdndheten kan forklaras med utgangspunkt i
stressen som ménskliga relationer ger upphov till, betingad av situationen pa arbetet.
Hon skriver om oldmpliga situationer, och inte oldmpliga ménniskor. Vi skulle vdl
aldrig drémma om att undersoka gurkors personlighet for att ta reda pa varfor de
forvandlats till sura inldggningar istdllet for att analysera den dttika de drdnkts i!”’

(Maslach 1994, s. 20)

231 De olika aspekterna av utbrandhet

Christina Maslach skriver om utbrandhet som ett syndrom med emotionell utmattning,
depersonalisation och nedsatt personlig prestation, hon menar att utbrandheten dr en
reaktion pd den emotionella pafrestningen som hos personer som arbetar med
ménniskor dr oavbruten. De dvervildigande emotionella krav som stélls pa en person
som jobbar med, framforallt sjuka, manniskor leder till en emotionell utmattning till slut
som &r kédrnan i utbrindhetssyndromet (Maslach 1994, s. 12). Maslach skriver att manga
lakare menar att en forutséttning for effektiv patientvard dr att borja anvinda sig utav en

byrakratisk detaljrutin som handlar om att ldgga etiketter pa ménniskor varav
10



vérdpersonalen réttar dtgirder enligt etikett och inte individ. Detta &r ett satt att tillimpa
formalitet som hindrar dem fran att engagera sig emotionellt i individen, och pa sé vis
skapar de en distans mellan sig sjélva och minniskor med dvervéldigande behov och
krav. Balansen mellan ndrhet och distans har &ndé visat sig vara svart, och for personer
inom vérdyrken blir den objektiva instillningen en form av sjélvfoérsvar som leder till att
patienten fir vard men ingen personlig omsorg (Maslach 1994, s. 13).

Den andra aspekten av utbrdndhetssyndromet menar Maslach att dr depersonalisation —
instéllningen till den andra personen blir okinslig, saklig och néstan oménsklig. Vid
detta skede kan personen som natt stadiet av depersonalisation redan vid forsta mote
tycka illa om den andra ménniskan. Personen kan upptrida bade nedlatande, foraktfullt
och oartigt.

Den tredje aspekten r nedsatt personlig prestation enligt Maslach. Denna fas leder till
kénslan av otillracklighet och misslyckande. Det ddliga samvetet av de foraktfulla
kénslorna, av det kinslokalla och kyliga bemdtande av madnniskor de egentligen bryr sig
om utgor den sista fasen utav vad Maslach menar &r en fullt utvecklad utbrandhet.

Da en person natt den fullt utvecklade utbrindheten kan depressionen borja utvecklas,
och personen tror ofta att problemet ligger hos en sjélv, att man har personliga problem,
och soker sig till en psykolog eller terapeut. (Maslach 1994, s. 15)
Utbrandhetssyndromet tycks korrelera med ldngvarig daglig stress, och inte kortare
kriser. Detta menar Maslach (1994, s. 22) att 4r en av orsakerna till varfor ménniskor
har latt for att skylla sig sjdlv, da arbetssituationen och arbetsuppgifterna dr oférdndrade
men personen trots det blir utbrdnd sa kan personen ha svart att forsta att nya problem i
hennes beteende dnda beror pa stressen i arbetet. Den konstanta, men jamna, stressen ar

svérare att definiera som orsaken till problemet da stressen inte sker akut.

Att ménniskor har en tendens att vilja dolja sina kdnslor dr en annan bidragande faktor
till varfor ménniskan ofta beskyller sig sjdlv for utbriandheten. Maslach skriver om
pluralistisk ovetskap — nér alla andra bara ler och sdger att allt &r bra sd uppstir en
kinsla av att personen dr alldeles ensam med sina bekymmer, och att de andra pa
arbetsplatsen klarar av situationer som personen sjdlv inte klarar av. (Maslach 1994, s.

23)

11



232 Relationer med patienter — en stiandig utmaning fér vardaren

Arbetet med ménniskor édr krdvande for vardaren eftersom den personen maste gora sitt
framsta alla dagar pé arbetet for att bl.a. hélla sitt lugn i krissituationer, ha forstaelse och
medkinnande i situationer som involverar skam, vrede och smirta. Aven fast man pé
arbetsplatsen kan uttrycka sig i stil med att *’vi &r bara ménniskor’’, >’man kan inte halla
humdoret upp jdmt’’, sa dr det trots allt just det som forvéntas av person som arbetar med
ménniskor, att de ska hélla humoret uppe jamt. Ovanstdende uttryck kan vara bekanta
for arbetstagarna, men da de sjédlva dr mottagare av tjansterna s blir de kénsliga for ifall
vérdaren verkar ointresserad eller inte gor sitt basta. Det ar alltid tva personer i en hjilp-
eller vardrelation, vilket Maslach menar dr viktigt att komma ihdg — mottagaren kan
bidra till vardgivarens utbrandhet. (Maslach 1994, s. 29) Mottagaren dr snabb pa att ge
negativ feedback, men har svérare att ge positiv feedback ndr vardaren gjort nagot bra,
och argument for det kan vara att det dr virdarens arbete och didrmed inte ska behova
ndgon positiv feedback for att gora vad personen far betalt for att gora. Att
forvantningarna for att vardaren ska vara generds, varmhjirtad och god uppfylls dr
sdllan tillrdcklig orsak att ge berdm, medan kritiken kan bli hard ifall vardarens arbete
och bemdétande inte lever upp till mottagarens forvdntningar. Maslach talar om en
standig forlustsituation -’’antingen forlorar man eller ocksa far man ingenting’ .

(Maslach 1994, s. 33)

Maslach skriver om fenomenet det kunde vara jag. Att ha ndgon sorts kontakt med en
minniska som dr bekymrad ir alltid pafrestande kdnsloméssigt, men speciellt jobbigt
kan det bli for hjdlparen ifall det &r relevant for hjélparen pa ett personligt plan. Kanske
liknar dessa problem ndgot som pagar eller har pagétt i hjilparens nérhet och darmed
vécker minnen som personen tidigare begravt for att de varit smértsamma och tunga. Da
man har att géra med en ménniska som snart kommer do, s& kan det vicka rddslor och
angestfyllda kénslor hos vérdaren eftersom personen blir pAmind om att det en dag
kommer hédnda henne sjilv. For att skydda sig fran dessa kénslor s& kan vardaren
uppratthélla ett avstand till den personen som orsakar dessa kédnslor och kan i sin tur
leda till ett kidnslokallt bemdtande. (Maslach 1994, s. 46) Att kdnna igen sig i andras
situationer har ocksé fordelar, eftersom det gor det léttare for vardaren att kéinna empati,

skriver Maslach. I en vérdrelation &r det dock efterstravansvirt att hélla det pé ett plan

12



som ger en intellektuell forstaelse men dnda inte ett for stort emotionellt engagemang —
med detta menar Maslach att man fOrstar ménniskans synpunkter pd problemet men

haller ett avstand till att leva sig in i minniskans kénslor. (Maslach 1994, s. 47)

233 Arbetsmiljon som orsak till utbrandhet

Den gemensamma faktorn for arbetsmiljoer dér arbetaren ér i riskzonen for utbridndhet
ar faktorn *’for mycket’’. Stress ér just det, dd en arbetsborda blir for mycket, for stor,
for vad personen, vardaren, klarar av. En vardare kan anse att 20-30 patienter per dag ar
alldeles passligt, men da antalet patienter dverstiger vad vardaren klarar av, s syns de
forsta tecknen pd utbrandhet — vdrdaren blir irriterad och upplever andra negativa kéns-
lor, s som utmattning och otillrdcklighet. Nér arbetsbordan blir for stor s& paverkar det
dven kvalitéten pa de korta moéten som vérdaren hinner ha per patient. Alltsa blir bade
kvantiteten och kvaliteten forsamrad da arbetsbordan blir for stor. (Maslach 1994, s. 53)
Fastdn emotionell distans hor till en av de vanligaste metoderna for att klara av pafrest-
ningen sa finns det dven andra reaktioner, vissa personer blir sd dvervildigade av den
psykiska stressen, de stdndiga kraven, att de gér till attack mot médnniskorna som stéller
dessa krav. De kan tycka att dessa manniskor fér skylla sig sjdlv for att de &r sjuka eller
har andra bekymmer. (Maslach 1994, s. 55)

Maslach (1994, s. 55) talar om utbrindheten &r akut dd personen har tappat kontrollen
over varden de ger. Det hér kan bero pd di vdrdgivaren inte har nagot att sdga till om
sjdlv ldngre, inte har nagot inflytande pa nya beslut och dverordnade séger at personen
exakt vad som ska ske, nir det ska ske och hur det ska ske. Vardgivaren kommer inte
bort fran situationen, har ingen mojlighet att sjélv paverka hur varden framskrids och
som resultat av hjélplosheten kan personen kénna sig bade ineffektiv och misslyckad.
Ett exempel pé att sakna kontroll &r dd politiker gor beslut géllande ménniskovarden,
men vardgivarna dr de som fér sta i skottlinjen for kritiken. Dessa beslut dr oftast sédana
som ska tillimpas bade fort och effektivt, och kan vara bade oklara och svéra att
forklara for vardmottagarna.

Medarbetarna dr en stor del av arbetsmiljon, och for dessa relationer krévs ocksé emot-
ionell energi. I vissa fall s& kan dessa relationer vara mer psykiskt pafrestande dn de re-

lationer vardgivaren har med vdrdmottagarna. Den hér stressen menar Maslach att bi-
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drar till utbrdndhet pé tva olika sitt, det ena séttet dr det samma som mellan véardgivare
och vardmottagare, alltsa en ytterligare stressfaktor som bidrar till emotionell utmatt-
ning och negativa kdnslor gentemot méinniskor. Men forutom den faktorn sa bidrar dé-
liga medarbetarrelationer till utbrindhet genom att vardgivaren mister det stod frén
medarbetarna som annars skulle kunna vara en kraftkélla for forhindrande av just ut-
briandhet. Man blir berdvad mojligheten att véinda sig mot arbetskamraterna for trost, rad
eller berdm. (Maslach 1994, s. 58)

De Overordnade pé arbetsplatsen har enligt Maslach en betydande roll i framskridandet
eller forhindrandet av utbrindhet. Véardgivaren ir i standig kontakt med arbetsplatsens
overordnade, precis som med arbetskamraterna. Till skillnad fran kollegorna sa har den
overordnade en auktoritetsposition med inflytande pd vardgivarens relation till vardmot-
tagarna. Den 0verordnade och vérdgivaren kan ha olika uppfattningar om bedémningen
av vardgivarens arbete. Den Overordnade ser ofta ett gott resultat frdn en kvantitativ
synvinkel, alltsé enligt hur manga vérdgivaren har lyckats varda, eftersom antalet mén-
niskor som anvénder sig av institutionen ofta dr avgorande for ifall verksamheten fak-
tiskt dr berdttigad. Vardgivaren i sin tur menar att antalet patienter inte sdger ndgot om
kvalitéten pa arbetet som gors. (Maslach 1994, s. 62) Det dr dessutom betydligt mycket
svarare att bedoma en persons arbetsprestationskvalitét dn kvantitet. P.g.a. dessa
faktorer sd kan det latt uppstd konflikter mellan Overordnade och vardgivare.
Vardgivaren kan bestdmma sig for att prestera enligt minsta mdjliga och ger dirmed en
samre vard eftersom personen kan tycka att det inte &r ndgon idé med att slita ut sig ifall
kvalitéten pa varden énda inte ridknas. Brist pa positiv feedback frén 6verordnade leder
till missndje med sitt eget arbete vilket Maslach menar dr en betydande faktor som
predisponerar till utbrandhet. (Maslach 1994, s. 63)

Pa arbetsplatser finns det regler och policyn som kan bidra till utbrdndhet. Regler som
t.ex. instruerar vardgivaren att agera pa ett visst sitt mot vardmottagaren, samt regler
som begrinsar eller forbjuder vissa beteenden. Regler sétter dven tidsgridnsar pd
kontakten mellan vérdgivare och vardmottagare. (Maslach 1994, s. 68) Att regler och
foreskrifter bidrar till emotionell stress dr enligt Maslach tydligt. Det kan vara en svar
balansgéng att ge god service samtidigt som man forsoker folja alla institutionella

regler.
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2.3.4 Utbrandhet och vardarbete

Maslach skriver att hur man tydligast marker verkan av utbridndheten &r i personens
arbetsprestation, och menar att arbetet blir lidande. Det leder till férsdmrad motivation,
okad frustration och en obrydd attityd. Den utbrdnda personen slutar bry sig om att géra
ett gott arbete och bryr sig inte heller om resultatet av arbetet. De gor det allra minsta
som krdvs av dem, om ens det. Personen borjar objektifiera vardtagarna, pratar om dem
som sjukdomar istéllet for méanniskor, *’infarkten’’, som kan leda till opersonligt
bemoétande och de miénskliga behoven hos patienten blir betydligt ldgre prioriterade.
Vardgivaren bryr sig mindre om vérdtagarens kéinslor och kan bdrja bete sig ohdvligt.
(Maslach 1994, s. 98) Négot annat som &r vanligt enligt Maslach dr att personalen
spenderar mer och mer tid inne i kafferummet &n med patienterna nir arbetsbordan blir
for stor, den utbrinda borjar dra sig undan dven pd ett fysiskt plan. Utbridndhet
korrelerar starkt med hog frdnvaro. Den utbridnda kan na en punkt dd personen sitter
upp en tidsram for hur lange personen orkar jobba pa samma plats lédngre, personen kan
sdga nagot 1 stil med *’jag jobbar hogst ett halvt ér till pd den hédr platsen’’. Nér en
utbrdnd méanniska inom ménniskovardande yrken bestimmer sig for att sluta med sitt
arbete s byter de ibland helt till ett annat omrade, medan andra soker sig till en annan
uppgift inom samma arbetsomrdde, kanske en administrativ uppgift som gor
belastningen som kommer med ménniskorelationer mycket mindre. (Maslach 1994, s.

100)

235 Vem ar benagen att bli utbrand?

Maslach skriver om de prestationsdrivna som personer som soker sig till vardyrken, att
de personerna hojer sin sjilvaktning och vinner ett socialt erkdnnande genom att hjélpa
andra ménniskor. De som kénner viéldigt hog tillfredsstéllelse av goda arbetsresultat har
sdllan ménga faktorer pa utsidan av arbetet som ger samma kénsla. De som hela tiden
jagar denna tillfredsstéllelse kommer oundvikligen vid ndgot skede att bli Gveran-
stringda och som resultat blir de mindre effektiva, och far dirmed mindre berém for sitt
arbete. Som f0ljd av detta sa borjar de prestationsdrivna vdrdarna att forsoka arbeta
dnnu hardare och leder till en ond cirkel som till slut framkallar utbrandhet. (Maslach

1994, s. 73) Maslach menar att fastdn de yttre faktorerna dr betydande — det intensiva
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engagemanget, bristen pa positiv feedback och déliga relationer med arbetskamraterna
och overordnade — sé forklarar de inre faktorerna utbriandhet till en viss mén. Egna mo-
tivationer, behov, virderingar och behirskning dr faktorer som ménniskan sjialv medfor
till situationer och péverkar hur man hanterar yttre stressfaktorer. Pa grund av detta ér
somliga mer kdnsliga for utbrandhet &n andra. (Maslach 1994, s. 74)

Att ha svart att ta kontroll dver ndgon situation och istdllet hellre ger passivt efter for att
slippa sétta grinser dr en egenskap som bidrar till utbrandhet, likasa otalighet, daligt
sjdlvfortroende och lag sjdlvuppfattning. (Maslach 1994, s. 81)

Personliga behov, s& som att kunna prestera hogt i alla lagen och att alltid vilja bli om-
tyckt och uppskattad &dr tungt vigande inre faktorer som hdjer risken for utbriandhet.
Dessa personer tar negativ kritik hért och har svart for att uttrycka egna &sikter. (Mas-

lach 1994, s. 84)

2.4 ’Handbook of Stress and Burnout in Health Care”’

I “’Handbook of Stress and Burnout in Health Care’’ skriver Jonathon R.B. Halbesleben
om utbrandhet hos virdare, samt dess orsaker och paverkan pé patientvarden. Han lyfter
fram tyngden av de organisatoriska faktorernas paverkan pa vérdares utbrindhet, och
skriver om illustreringen av den breda omstruktureringen av sjukhus pa 90-talet bade i
Nordamerika och i Europa. (Sochalski, Aiken, and Fagin, 1997, se Jonathan R.B.
Halbesleben 2008, s. 53) Omstruktureringen motiverades av kostnadsbegransningar,
och resultatet blev en minskning av sjukskotararbetskraft och sammanslagningar av
sjukhus. Ndar man sedan jamforde med Nurse Reports ar 1998 med rapporter fran 1986
kunde man se en klar nedgéng i kvalitén for sjukskotarnas arbetsmiljo som inkluderade
en mindre bemanning, chefsférmégor hos vardare och chefernas hinsyn till varden. Den
orealistiska arbetsbordan som tillkommer p.g.a. personalbrister dr en betydande
organisatorisk faktor som bidrar till missndje och dédrmed utbrindhet (Jonathan R.B.

Halbe- slegen 2008, s. 54)

Under arbetsegenskaper lyfts speciellt 6verflodet av arbetet fram som en faktor ldnkad
till utbrandhet. I en undersokning i Pennsylvania, dir 10,148 vardare i 168 sjukhus del-
tog, framkom det att 43% av deltagarna hade en hog niva av emotionell utbrandhet, och
for varje ytterligare patient per virdare sa dkade risken for utbrandhet med hela 23%.
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»’Utbrdndhet &r oundvikligt ndr professionella ger vard at for ménga ménniskor
(Maslach, 1979)’’ (Jonathan R.B. Halbeslegen 2008, s. 54).

I en annan studie frén sjukhusen i New York kunde man se att vardare som jobbade 12
timmars skift och farre dagar i veckan var mer ndjda med sitt arbete och mindre emot-
ionell utmattning 4n de som jobbade atta timmars arbetsdagar. (Stone, Du et al., 2006,

se Jonathan R.B. Halbeslegen 2008, s 54)

17



3 TEORETISK REFERENSRAM

Skribenten har valt patientsdkerhet som teoretisk referensram. For att kunna ge en trygg
vird av god kvalitet krdvs vad som globalt kallas for patientsdkerhet. En vérdares
mdende paverkar arbetet man utfor och dédrmed dven patientsékerheten. Skribenten har
beaktat patientsékerhet enligt WHO, hélso- och sjukvérdslagen, THL och HUS for att fa

en storre forstdelse av hur viktig patientsékerheten &r bade pd nationell och global niva.

Gemensamt i stora drag for de olika definitionerna av patientsikerhet &r att alla lagger
storst fokus pd minimering av negativa effekter till foljd av given vérd. I detta arbete har
skribenten valt att anvinda HUS beskrivning som den centrala definitionen av
patientsdkerheten, genom vilken arbetet forstas. Forsdmrad patientsikerhet menar HUS
innebar fler vardfel och farosituationer, och att detta sker till f6ljd av utmattad personal,

délig ledning pé arbetsplatsen, stress och brister i samarbete.

3.1.1 Patientsakerhet enligt WHO

WHO, World Health Organization, definierar patientsékerhet delvis enligt foljande:

“Patient safety is the absence of preventable harm to a patient during the process of health
care and reduction of risk of unnecessary harm associated with health care to an acceptable
minimum. An acceptable minimum refers to the collective notions of given current
knowledge, resources available and the context in which care was delivered weighed against
the risk of non-treatment or other treatment. Every point in the process of care-giving

contains a certain degree of inherent unsafety.

Clear policies, organizational leadership capacity, data to drive safety improvements,
skilled health care professionals and effective involvement of patients in their care, are
all needed to ensure sustainable and significant improvements in the safety of health

’

care.’
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Aktuellt for patientsdkerhetens frimjande dr WHO’s projekt med den brittiska
regeringen. Linder maste forbéttra sékerheten i sina egna hélsosystem for att kunna ga
mot en universell hilsotdckning (UHC). WHO och Storbritanniens samarbetsprojekt
’Global Patient Safety Collaborative’ (2018), ska gora det littare for ldnder att
samarbeta pd en global, regional och nationell nivd. Via detta kan lander fokusera pé
patientsdkerhet, som enligt GPSC ér en av de viktigaste komponenterna inom hélsovérd.
Ett av GPSC’s huvudsakliga mdl &r att ett ndra samarbete med utvalda lag- och
medelinkomstlander, for att forbattra sdkerheten inom deras nationella
hélsovéardssystem. GPSC arbetar runt tre huvudsakliga tekniska omrdden for att frimja
den universella patientsikerheten:
- Ledarskap, som  prioriterar  patientsdkerhet,  foresprékar en
patientsdkerhetskultur och involverar patienter och familjer.
- Utbildning, for att bygga en kompetent, skicklig och medkinnande arbetskraft
inom hélsa genom yrkesutbildning inom patientsékerhet.
- Forskning, for att forbattra forskningskapaciteten och evidensbaserade politiska

processer 1 patientsdkerhet.

3.1.2 Patientsdkerhet enligt hdlso- och sjukvardslagen

Det finns en egen paragraf i Hélso- och sjukvardslagen (2010) om patientsikerhet, i

kapitlet Allmdnna bestimmelser.

8§ Kvalitet och patientsiikerhet

Verksamheten inom hdlso- och sjukvdrden ska baseras pd evidens, god vdrdpraxis och
goda rutiner. Den ska vara hégkvalitativ och sdiker och bedrivas pa behorigt sdtt. Den
kommunala primdrvarden ska ansvara for samordningen av den samlade varden av en
patient, om inte ndgot annat sdrskilt avtalas.

En verksamhetsenhet inom hdilso- och sjukvarden ska gora upp en plan for
kvalitetsledningen och for hur patientsikerheten tillgodoses. I planen ska samarbetet
med serviceproducenterna inom socialvirden beaktas i syfte att framja
patientsdikerheten. Genom forordning av social- och hdélsovardsministeriet foreskrivs de

tom de frdagor som det ska 6verenskommas om i planen.
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3.1.3 Patientsakerhet enligt THL

I patientsdkerhetsguiden av THL ldggs det mycket vikt vid ledningen av organisationer.
For att ledningen ska vara sa trygg och hogkvalitativ som mojligt behdvs en 6ppen och
inte anklagande relation mellan personal och Overordnade. Detta dr viktigt for att
personalen ska kédnna att de vagar anmaéla vardfel och misstag, och pa detta vis dven ldra
sig utav dem. Utan detta kan organisationen inte anvdnda misstagen som ett sitt att
utvecklas. Efter att en vardare anmailt ett misstag skall denna stdttas i efterhand, THL
menar att utan stdd frdn Overordnade och kollegor sd forblir inte arbetsformagan
densamma. (THL 2011, s.14) Hornstenar for god patientsidkerhet &r samarbete och
oppen kommunikation mellan vérdpersonalen péd vardinstansen. (THL 2011, s.15) For
god patientsikerhet ska personal vara inskolade och medvetna om organisationens
patientsdkerhetsplan. Ledningen skall hélla koll pa att personalen uppritthaller sin
kunskap om patientsékerheten. (THL 2011, s.16) Likemedelsvarden och dess trygghet
ar en central del utav patientsdkerheten, vilket tas upp i THLs patientsékerhetsguide pa

ett utforligt och konkret sitt. (THL 2011, s. 20)

3.1.4 Patientsakerhet enligt HUS

Som en del av HUS patientsékerhetsarbete har de skapat en patientsdkerhetsplan vars
mél dr att minimera negativa effekter som sker till f6ljd av varden. I patientsdkerhets-
planen &r det fokus pa personalens kunnande, 6ppenhet och god kommunikation mellan
forordnade och annan vérdpersonal, samt vikten av tydliga riktlinjer. (HUS 2015, s.6)

Forhojd risk for vardfel paverkas av for mycket arbete, stress, ogynnsam planering av
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personal, utmattning hos personal, délig organisation och brister i samarbete pa arbets-
platsen. God ledning av organisationen har en positiv inverkan pd atmosfédr och samar-
bete. (HUS 2015, s.26) Farliga situationer &r tillfdllen som ska utnyttjas i efterhand i
larande syfte, och informationen fran dessa tillfdllen ska anvidndas for att utveckla orga-
nisationen. (HUS 2015, s. 8)

HUS delar in foljder av farosituationer som sma, skadliga, och allvarliga. Sma f6ljder
handlar om att vintetid eller vérdtid blir forldngd utan méarkbar hélsopéverkan. Skadliga
foljder beskrivs som tillfalligt behov av sjukskrivning, okat lidande, forlangd vardtid
och att hdlsan blir paverkad s& pass mycket att det krivs atgarder. Allvarliga foljder ar

dodsfall eller permanenta allvarliga effekter, skador som paverkar livskvalitén.
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4 SYFTE OCH PROBLEMFORMULERING

Det hér arbetet dr en del av *’Vi bryr oss om’’-projektet pad Arcada. Syftet dr att lyfta
fram de olika orsakerna till utbrandhet hos vardpersonal och vilken inverkan de har pa
vérdandet och patientsékerheten. Skribenten hoppas att en f6ljd av denna litteraturstudie
ar att vardare béttre ska kunna forutse, och pa sé vis skapa forebyggande dtgirder for
utbriandhet infor ens eget arbetsliv och bidra till en 6kad patientsdkerhet. Arbetet &r
avgransat till vardbranschen, och skribenten har valt att inte gd in pd hur man eventuellt

skulle kunna forebygga utbrandhet eller hur man vérdar utbrandhet.

Som fragestdllningar har skribenten valt f6ljande:
* Vad ir de huvudsakliga orsakerna till utbrdndhet for vardare?

* Vad ir utbrindhetens inverkan pa vardandet och patientsikerhet?

I bakgrunden har skribenten anvint sig utav Christina Maslach teori om utbridndhet,
valet foll pa just denna teoretiker pd grund av hennes stora inflytande pa all fortsatt
forskning inom utbrdndhet. Maslach var en av de forsta som forskade inom @mnet. I
analysprocessen har skribenten valt att anvédnda sig utav tio olika artiklar om utbrédndhet

och patientsédkerhet.
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5 METOD OCH MATERIALBESKRIVNING

Som metod for arbetet har skribenten valt kvalitativ litteraturstudie, som innebéar att
forskningar soks ur databaser som svarar pa egna studiens syfte. En kvalitativ studie
innebdr fokus pa innehall, inte pa kvantitet. Friberg (2012) menar att en kvalitativ ansats
innebdr att hitta mening och innebdrd i insamlad data for att pa sa sitt skapa forstaelse
genom att beskriva, forklara och tolka ett problem. (Refererad i Molavi, Muhiadden
2018) En litteraturstudies syfte kan vara att beskriva kunskapsldget inom ett visst
omrdde. D& man gor en studie av denna sort sd analyseras tidigare gjorda studier.

(Forsberg, Wengstrom 2016, s. 25)

Vid innehdllsanalysen har skribenten anvént sig utav Kyngds och Vanhanens
innehallsanalysmetod. Metoden anvinds vanligtvis for att analysera forskningsdata
inom vardvetenskap, och med hjélp av denna ska olika dokument kunna analyseras
objektivt och systematiskt. D4 man anvidnder sig utav denna metod handlar det i
huvudsak om att organisera, beskriva och faststdlla kvantiteten av fenomenet som
undersoks, och pa sa vis fa en kortfattad och allmén beskrivning. (Kyngés, Vanhanen
1999, s. 2) Detta dr en ldmplig metod dd man vill ta reda pa antalet ganger nagot

specifikt forekommer i materialet man valt att analysera.

I denna studie har det manifesta undersokts i materialet, d.v.s. skribenten har tagit fasta
pa det som tydligt stiger fram ur artiklarna. Eftersom undersdkningen utgér fran
materialet, de insamlade artiklarna, sa &r detta en analys med en induktiv ansats.
Skribenten har valt vad hon vill forska i, och sedan sokt material som &r vdsentligt inom
det valda @mnet. Med hjélp av pa forhand utformade fragestédllningar som é&r relevanta
for studien, har materialet sedan analyserats. Materialet har reducerats, sammanfattats
till kortare texter, utan att dndra pd information frdn originalmaterialet. Dérefter har
skribenten format olika teman utgdende frin resultatet av det reducerade materialet och

som passar in pa skribentens egen studies syfte. (Kyngds, Vanhanen 1999, s. 6)

Materialet analyseras med hjilp av fragestillningar som &r relevanta for studien som

utfors. I marginalen pa materialet kan kortfattat skrivas den informationen som svarar
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pa dessa fragestdllningar. Av texten i marginalen bildas sedan listor. Frdn denna
information formas olika grupper, enligt vilka fenomen som hittats i materialet och
p.g.a. likheter hor ihop. Vilka fenomen som hor ihop och inte hor ihop far bestimmas av
den som utfor studien. (Kyngds, Vanhanen 1999, s. 6) D4 skribenten till att bérja med

29

t.ex. antecknat minnesstorningar till foljd av utbrdndhet ...”” och liknande
meningar 1 marginalen sd har kategorin ’’nedsatta kognitiva funktioner’” till slut
formats. P& detta sitt fir man sedan ett tydligt resultat, diar kvantiteten av fenomenet

presenteras med hjdlp av kategorierna.

I innehéllsanalysen har skribenten analyserat artiklar som framst presenterar resultat av
gjorda studier inom &mnet utbrindhet inom vérdbranschen och patientsidkerhet.
Artiklarna som anvints for arbetet dr inte begransade till nagot visst land eller omrade,
utan dr frdn runtom hela vérlden. EBSCO idr databasen som anvints for att hitta
artiklarna, och alla &r publicerade pa engelska. Sokorden som anvénts &r bl.a
patientsafety, emergency care, nursing och burnout. Artiklarna som valts ut av
sokresultaten har valts ut pd basis av innehdll, hur vdl de svarat pa arbetets
fragestéllningar och syfte. Skribenten har anvént sig av artiklar som ir peer reviewed

och publicerade tidigast ar 2007. Nedan foljer en artikelpresentation.

Professional burnout among nurses and paramedics (Sylwia Nowakowska och Lu- kasz

Wolniewicz, 2016)

De huvudsakliga orsakerna till utbréndhet menar forfattarna bakom studien att ar for mycket
arbete och brist pd professionell tillfredsstéllelse. De ménniskor inom dessa yrkesgrupper
som dr mest bendgna att bli utbrénda dr perfektionister och dverambitidsa, eftersom dessa
kinner ett konstant behov av att bevisa vad de gér for. Studien tar upp de tre dimensionerna
av utbridndhet. Den fOrsta dr depersonalisation: den utbrdnda personen far drag av cynism,
passivitet, apati och objektifiering av andra. Den andra dimensionen &r emotionell
utmattning som syns hos den utbrdnda personen som irritabilitet och bendgenhet att hamna i
konflikter med andra. Den mest betydande dimensionen, som korrelerade mest med
utbridndhet dr bristen pa arbetstillfredsstillelse, som ar sammankopplad med dalig
organisation pa arbetsplatsen, stress och néra interaktioner med patienter. Personer med lag

mental motstandskraft, och som upptrader osékert och passivt i ménniskorelationer visade
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sig vara personlighetsdrag som predisponerar till utbrandhet.

Perceptions of Burnout, Its Prevention, and Its Effect on Patient Care as Described by

Oncology Nurses in the Hospital Setting (Kimberly Russell, 2015)

Niér vardare har att gora med doende patienter dr det vanligt att man glommer att ta hand om

sig sjilv, vilket kan leda till utbrandhet och emotionell utmattning. Detta leder till att
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sjukledigheterna blir fler, vilket resulterar i att det stora antalet patienter véxer i relation med
antal tillgdngliga vardare. Detta menar studiens forfattare att &r den storsta bidragande
faktorn till utbrandhet tillsammans med den emotionella utmattningen som é&r en foljd t.ex
av relationerna vardarna méste ha med de anhdriga pd en canceravdelning. Den stora ar-
betsbordan gor att man forsoker komma snabbare undan med varje enskild uppgift som ska
avklaras, som kan resultera i medicineringsfel. I denna studie ndmns &ven avbrott i

lunchpauser som ett problem som hgjer stressnivan pa arbetet.

Emergency Response Services Suicide: A Crisis in Canada?

(Erica Koopmans, Shannon L. Wagner, Glen Schmidt, and Henry Harder, 2017)

Yrkesgrupper som vardpersonal beskriver denna studie som sddana som sténdigt utsitts for
situationer som involverar minniskors lidande och trauman, samtidigt som deras ar- bete
blir kritiskt granskat av utomstaende. Det som orsakade mest stress enligt denna forskning
var att se ndgon do, att mota en vuxen som blivit illa slagen, att mdta neglige- rade barn och
att vara forst pa plats var patienten var bekant med nagon i arbetsteamet. Trots att studierna
visar att de som begatt sjadlvmord av forstavardarna dven hade bety- dande personliga
problem med familjen menar de att det ar tydligt att den arbetsrelate- rade stressen bidrar till
det psykiska illaméendet.

Slutsatsen av studien dr att det finns ett klart samband mellan sjalvmord och rdddnings-
tjdnstpersonal, och att man &ven ser en stigande trend. Det psykiska illamaendet &r ett

resultat av att konstant vara utsatt for traumatiska situationer.

How does burnout impact the three components of nursing professional commit- ment?
(Hao-Yuan Chang, Yea-Ing Lotus Shyu, May-Kuen Wong, Tsung-Lan Chu, Yu- an-Yu Lo,
Chin-I Teng, 2017)

Utbréndhet definieras som brist pa energi och kénsla for arbete, psykisk stress, angest och
emotionell utmattning till f6ljd av for hoga krav, psykiskt och emotionellt. Studiens resultat
ar att utbrdndhet paverkar engagemanget negativt — cynism, utmattning, en kénsla av att inte

langre bry sig, brist pa empati.
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Den utbrinda personen har en nedsatt kénsla av tillhorighet till och identifikation med

organisationen och har en nedsatt kédnsla av skyldighet gentemot organisationen.

Why Are Nurses Leaving? Findings From an Initial Qualitative Study on Nursing
Attrition (Carol Isaac MacKusick, Ptlene Minick, 2010)

Resultatet visar att orsakerna till varfor ménniskor valt att inte 1dngre jobba som véardare var
otrevlig arbetsplats, kdnsloméssigt lidande relaterad till patientvard och trotthet och
utmattning. Ett konstant daligt stod av arbetskollegor, psykisk misshandel och sexuella
trakasserier av och kollegor &r faktorer som bidrog till de negativa upplevelserna av sjidlva
arbetsplatsen. Det patientrelaterade kénslomissiga lidandet beror till stor del pa konflikter
sjukskotarna upplevde vid beslut som togs angiende patienter — ofta relate- rade till
ignorerande av patientens egna eller de anhorigas énskemal. Overordnade och likare som
tar beslut som enligt vardaren krianker patientens egen vilja, och pga detta kiinner ménga
fore detta vardare att de blivit berdvade pd den respekt de fortjinar som professionella

vérdgivare.

Association between culture of patient safety and burnout in pediatric hospitals (Cin- tia
de Lima Garcia, Italla Maria Pinheiro Bezerra, José Lucas Souza Ramos, Joseane Elza
Tonussi Mendes Rossette do Valle, Maryldes Lucena Bezerra de Oliveir, Luiz Car- los de

Abreu, 2019)

I denna studie beskrivs patientsdkerhet som formégan att kunna forse individer med
multiprofessionell vird utan att &samka negativa konsekvenser for dessa. Resultatet av
forsdmrad patientsdkerhet beskriver de som léngre sjukhusvistelser, mer frekvent upp-
foljning av patienter och i vissa fall dod av patient.
De utbrdnda i denna studie hade tydliga tecken pd depersonalisation och 14g profess-
ionell prestation. Brist pd feedback om vardmisstag, lagarbete och kommunikation pre-

disponerar till utbrandhet och alla dessa korrelerar med forsémrad patientsékerhet.
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Managerial Burnout: Putting Out the Flames (Donna Middaugh, Angela Willis, 2018)

Over hilften av sjukskdtarna i en chefsposition planerade att limna sitt arbete inom de
nidrmaste fem &ren, och de som valde att stanna kvar i positionen trots att de var
overbelastade med arbete, utgjorde en betydande risk for enhetens framgéngar och mal.

Forfattarna menar att ett stort problem ligger i att efterfrdgan pa véardare overskrider
utbu- det. Faktorer som bidrar till utbrandhet skriver de i denna artikel att bland annat &r
brist pd stdd och resurser, for manga patienter per vardare, likare som forvéntar sig att
vér- dare ska kunna sldppa allting for att tillgodose 1dkarnas behov, avbrott i pauser och
for- vantningar pd att vardare dr villiga att gora precis allt. Den kroniska utmattningen
leder till forsdmrat beslutsfattande, en sdmre balans mellan arbete och dvriga livet, och
gor troskeln lidgre for att ldmna sitt arbete. Aven direkt forsimrad arbetskvalité och

problem att fokusera dr symtom pa utbrandhet.

Healthcare Staff Wellbeing, Burnout, and Patient Safety: A Systematic Review
(Louise H. Hall, Judith Johnson, Ian Watt, Anastasia Tsipa, Daryl B. O’Connor, 2016)

Hogre depression och angest associeras starkt med flera *’néra 6gat’” misstag och vard-
fel. Majoriteten av alla studier denna artikel anvént sig av visar ett tydligt samband mel-
lan utbrandhet, vilméende och patientsdkerhet. Slutsatsen av denna artikel &r att for att
kunna ge patientvard av hog kvalitét s& miste varden forst och framst vara trygg, och

fynden visar att vardpersonalens vélbefinnande kan spela en stor roll i patientsdkerhet.

A Daily Diary Approach to the Examination of Chronic Stress, Daily Hassles and
Safety Perceptions in Hospital Nursing (Gemma Louch, Jane O’Hara, Peter Gardner,
Daryl B. O’Connor, 2017)

Resultatet visade att kronisk stress korrelerade starkt med fler vardagliga problem pa
arbetsplatsen, sdmre uppfattningar av sidkerheten och en forsdmrad formaga att utfora
arbetet pa ett tryggt sétt, dven kognitiva misslyckanden visade sig paverkas av den kon-

stanta stressen. Den stindigt 6kade efterfragan pa vardare ér ett stort bidragande pro-
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blem till den konstanta stressen. Den kognitiva formagan blir nedsatt och minnet, den
kognitiva flexibiliteten och beslutsfattandet blir sémre av den hdga arbetsbelastningen.
Som slutsats for studien skriver de om att dagliga problem, s& som kommunikationspro-
blem, for ménga patienter och relationsproblem vérdpersonal emellan, péverkar patient-

sdkerheten negativt.

Do perceived working conditions and patient safety culture correlate with objective
workload and patient outcomes: A cross-sectional explorative study from a German
university hospital (Heidrun Sturm, Monika A. Rieger, Peter Martus, Esther Ueding,
Anke Wagner, Martin Holderried, Jens Maschmann, 2019)

I Tyskland har de sett en klar 6kning av utbrdndhet hos vérdpersonal, i samma takt som
behovet av vardpersonal drastiskt 6kat pa grund av méinga olika orsaker.

Resultatet visar bland annat att sjukskotarnas for stora arbetsborda paverkade negativt
lakarnas arbetstillfredsstillelse och deras uppfattningar om personalens ldmplighet. For
bade ldkare och vardare kunde man i resultatet se att bra samarbete pa institutionen for-

kortade patienters vistelsetid pa avdelningen.

Slutsatsen av studien &r att 6kad arbetsbelastning leder till mer arbetsrelaterad stress,
vilket paverkar personalens vdlmaende och kvaliteten pa varden som ges pa institution-
en. P4 grund av detta skulle forbattrade arbetsforhallanden dven forbittra resultatet av

varden.
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6 INNEHALLSANALYS - BIDRAGANDE FAKTORER TILL
UTBRANDHET OCH DESS INVERKAN PA VARDANDE OCH
PATIENTSAKERHET

I innehallsanalysen har skribenten enligt metodens direktiv valt ut kategorier som pa ett
sammanfattat sétt beskriver fynden 1 artiklarna. Fortydligande tabeller finns som bilagor

langst ner 1 arbetet.
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6.1 Vilka faktorer bidrar till utbrandhet?

Alla dessa kategorier relaterar till utbrandhet och beskriver orsaker som enligt artiklarna
bidrar till utbrandhet. Dessa teman &r utvalda utifran innehallet i artiklarna och som

samtidigt stimmer 6verens med Maslachs teori om utbréndhet.

Samvetsstress

I temat samvetsstress har skribenten inkluderat vérdares kédnslor av misslyckande och
kénslor av att inte vara tillrdcklig, som Maslach ndmner att dr tungt vigande bidragande
orsaker till utbrdndhet under nedsatt personlig prestation (1994, s.12). De olika
faktorerna (tidsbrist, for ménga patienter etc.) som bidrar till att vardarna inte kan utfora
ett gott arbete och pd sé vis inte heller tillgodose patientens behov. Till denna kategori
hor ocksa kritik frén anhodriga och patienter.

Tre av artiklarna tar upp kénslan av att inte hinna eller av andra orsaker inte kan ge den
goda vard man vill ge som ndgot predisponerande till utbrdandhet. I en av artiklarna

ndmns dven kdnslan av att inte kunna uppfylla patienters 6nskan som psykiskt tungt.

Arbetsborda

Temat arbetsborda, som Maslach menar att 4r den storsta arbetsrelaterade orsaken till
utbriandhet (1994, s. 100), fokuserar pd méngden arbete i relation till mdjligheterna
vérdare har att utfora ett gott arbete. I detta tema ingér dven att vara tvungen att hantera
dodsfall, kritiska incidenter och kénslan av att ha ansvar f6r andras liv.

Gemensamt for de nio artiklarna som stdmde in pa detta tema var for manga patienter
per vérdare, stress och tunga arbetstider. Speciellt de onkologiska sjukskodtarna ansag att
relationer de dr tvungna att ha med patienters anhdriga horde till det tyngsta i arbetet,

samt att hantera dodsfall.

Arbetsplats

Till temat arbetsplats hor sjidlva organisationen och arbetstillfredsstillelsen. Délig
kommunikationen med 6verordnade, bristande mdjligheter att vara med och sitt arbete,
kénslan av att inte bli hord och att ens proffessionella jag blir undantryckt. Till detta
tema hor dven brist pa feedback. Maslach (1994, s. 55) podngterar bl.a att kénslan av att
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inte a4 vara med och paverka sitt arbete och varden leder till en kénsla av hjélploshet
och bidrar till utbridndhet. HUS ndmner dven dalig ledning pa organisation som nigot
negativt for patientsdkerheten.

Sju av artiklarna ndmner arbetsmiljon som bidragande faktor till utbrdndhet. Dessa tog
frimst fasta pd kommunikationsproblem med Overordnade och dilig ledning pa

arbetsplatsen.

Dialiga relationer

I temat daliga relationer har skribenten valt att inkludera dalig kommunikation med
arbetskollegor, daligt teamwork och allmént dalig stimning i kafferummet och pa
arbetsplatsen. Maslach lagger stor vikt pd daliga relationer med kollegor, hon menar att
detta som orsak till utbriandhet dr extra problematiskt eftersom man samtidigt mister det
stod frdn medarbetarna som annars ska kunna vara en kraftkilla for forhindrande av
utbriandhet (1994, s.58).

Fyra av artiklarna faller innanfér ramarna for detta tema, och dessa lyfter frimst fram

det déliga samarbetet kollegor emellan.

Personlighetsdrag

Till temat personlighetsdrag inkluderas vérdarens egna personlighetsdrag som kan
predisponera till utbrindhet sisom att vara Overambitis, svarigheter att ta kritik,
perfektionism, osdkerhet och passivitet i ménniskorelationer. Speciellt passivitet och
déligt sjdlvfortroende podngterar Maslach att dr personlighetsdrag som kan gora en
manniska lattare utbrand (1994, s. 81).

Fyra av artiklarna ndmner personlighetsdrag som ndgot som bidrar till utbridndhet.

Overambitidsa och perfektionister tas upp i alla dessa artiklar.

6.2 Vad ar utbrandhetens inverkan pa vardandet och

patientsakerheten?

Dessa teman é&r utplockade enligt vad som artiklarna menar att dr resultatet av utbrénd-

het pa arbetsplatsen, som paverkar vardkvaliteten och patientsdkerheten negativt.
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Nedsatta kognitiva funktioner

I detta tema ingdr alla nedsatta kognitiva funktioner som t.ex forsdmrad
koncentrationsforméga, forsémrat minne och passivitet som dr bidragande orsaker till
forsdmrad vérd och patientsékerhet.

Fem av artiklarna passar in pa detta tema, speciellt forsdémrat minne lyftes tydligt fram i

alla artiklar som uppstar till foljd av utbrandhet och som paverkar vardandet mérkbart.

Virdfel

Under temat vardfel ingar de artiklar som ndmner negativa héndelser eller konkreta
exempel pd vardfel som uppstatt som f6ljd av utbrindhet, s& som medicineringsfel och
dylikt. HUS menar dven i deras patientsidkerhetsplan att stress och utmattning hos
vérdpersonal bidrar till vardfel.

Fyra artiklar ndmner vardfel som resultat av utbrindhet — en av artiklarna nidmner
konkret exemplet medicineringsfel, medan de andra enbart ndmner vardfel utan nagra

direkta exempel.

Forsimrad virdkvalitet

I forsdmrad vardkvalitét har skribenten inkluderat alla de artiklar som ndmnt forsédmrad
vardkvalitet som en foljd av utbriandhet, t.ex. brist pa proffessionellt engagemang. Dessa
artiklar kan vara sddana som inte ndmnt mera specifikt pa vilket sétt det pdverkar virden
annat @n att det har en negativ effekt pa vardkvalitét.

Sju av artiklarna menar att forsdmrad véardkvalitét dr ett resultat av utbrindhet. Bl.a
forldngd vardtid ndmns i flera av artiklarna, vilket dven &r enligt HUS en vanlig {oljd av

forsamrad vérd och patientsikerhet (2015, s. 43)

Sjukskrivningar

I temat sjukskrivningar ingdr de artiklar som nidmnt sjukskrivningar, bristande
kontinuitet, som en bidragande faktor till bl.a. mer utbrindhet hos andra vardare nér
arbetsbordan okar for dem, fler okunniga vikarier tas in etc.

Fem av artiklarna menar att sjukskrivningar till foljd av utbrédndhet &r ett problem for

god vard och patientsdkerhet. | HUS patientsékerhetsplan (2015, s. 6) dr det mycket
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fokus pa personalens kunnande, vilket dessa artiklar menar att dr svart att garantera da

ovana och eventuellt okunniga vikarier tas in pé kort varsel.

Emotionella reaktioner

I detta tema inkluderas de artiklar som tar upp depersonalisation, den kdnsokalla sidan
som ett resultat av utbrindhet alltsd den minskade empatin for patienter, anhdriga och
arbetskollegor. Har inkluderas &ven andra negativa kénslor sdsom angest, irritation,
objektifiering av andra och allmint illaméende hos vardaren.

I atta av artiklarna ndmns emotionella reaktioner, speciellt irritation och minskad
empati. God kommunikation och dppenhet mellan arbetskollegor och férordnade ér en
del av HUS patientsdkerhetsplan (2015, s. 6), och den empatibristen som kan uppsta till

foljd av utbrindhet menar dessa artiklar att &ven forsdmrar dessa faktorer.

I artiklarna Managerial Burnout, Professional burnout among nurses and paramedics
och How does burnout impact the three components of nursing professional
commitment? har fysiologiska besvir som ett resultat av utbréndhet tagits upp, sdsom
somnproblem, viktokning och forhojt blodtryck. Dessa har inte inkluderats i ndgot tema
i tabellerna eftersom de faktorerna inte ndmnts som nagot som har direkt effekt pa

vérdandet eller patientsidkerhet och anses ddrmed inte vara relevant for detta arbete.

6.3 Artikelanalysens resultat i relation till den teoretiska

referensramen

Enligt WHO innebér god patientsdkerhet att vardfel minimeras, att all eventuell onddig
skada associerat till vrden ska héllas pa den absolut ligsta mgjliga nivan. For att fa god
vird méiste det finnas tydliga riktlinjer, organisatoriskt ledarskap och kunnig
vardpersonal. (WHO 2020)

Farosituationer ur ett patientsékert perspektiv menar HUS ar sddana situationer som i
vérsta fall leder till permanent arbetsoformdgenhet eller dodsfall, eller i lindrigare fall
till sjukskrivningar, onddigt lidande eller fysiska skador. (HUS 2015, s. 43)

THL menar att utan god kommunikation och samarbete, och utan en bra ledning pa

organisationen si kan man inte utfora ett tillriickligt patientsikerhet vardarbete. Aven
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personal som inte fatt utbildning i organisationens patientsdkerhetsplan ér ett problem
for patientsdkerheten. (THL 2011)

Under paragrafen som star for patientsidkerhet i den finska hilso- och sjukvardslagen
ndmns det att sjukvarden ska baseras pa god vérdpraxis, goda rutiner och vara bade
siker och bedrivas pa ett behorigt sitt. Det ska finnas en plan uppgjord av
verksamhetsenheten inom hélso- och sjukvarden som ska se till att patientsédkerheten
tillgodoses. (Hélso- och sjukvardslagen, §8 2010)

Artiklarna skribenten valt for att analysera har resultat som pavisar att utbrandhet och
arbetsrelaterad stress har en negativ effekt pa vardande och patientsikerhet. I artikeln
Healthcare Staff Wellbeing, Burnout and Patient Safety lyfter de fram hur forsdmrat
psykiskt vdlmiende hos vérdare (angest, depression etc.) associeras med nedsatt
sakerhet for patienterna. De menar att de emotionella och kognitiva nedséttningarna,
som visade sig vara en foljd av utbrindhet, bidrar till forsdmrad vard och storre risk att
begéd misstag. (Hall et al. 2016)

Ett annat resultat visar att kronisk stress korrelerar med vérdfel och astadkommer
problem med bade kvalité och sidkerhet for patienter. (Louch et al. 2017)

Do perceived working conditions and patient safety culture correlate with objective
workload and patient outcomes skriver om hur det hoga patientantalet i relation till an-
talet vardare har ett samband med hogre dodlighet pé sjukhusen. De ndmner en studie
som gjorts pa 300 sjukhus i 9 europeiska lander, som visat att bland med patienter som
genomgatt en operation dkade dodligheten med 7% om sjukskdtarnas arbetsborda steg
med en patient. (Sturm et al. 2019)

I en annan artikel dar de undersdkte ménga olika dimensioner av patientsikerhet s vi-
sade resultatet att varenda dimension av patientsidkerheten paverkades negativ av
utbriandhet. Speciellt samarbete pa arbetsplatsen med kollegor, och dalig organisation
visade sig ha en nega- tiv effekt pa patientsékerheten. (de Lima Garcia et al. 2019)

En av de artiklar som passade in pa flest teman visade att resultatet av arbetsrelaterad
stress ledde till negativa hindelser pa arbetsplatsen, brist pd engagemang och sjukskriv-
ningar som i sin tur 0kar utbrandhet for andra véardare. De kognitiva funktionerna sdsom
minnet visade sig bli simre och vardkvalitén likasd. (Chang et al. 2017)

I artikeln av Kimberly Russell lyfter de d4ven fram den forsdmrade vardkvalitén som ett

resultat av utbrandhet. (2015)
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Managerial burnout — Putting out the flames beskriver de forsimrade kognitiva funkt-
ionerna, den nedsatta vardkvalitén, sjukskrivningar och emotionella reaktioner som re-
sultat av utbrandhet, som leder till férsdmrat vardande. (Donna Middaugh, 2018)

De aterstdende artiklarna har bl.a. ndmnt emotionella reaktioner och sjukskrivningar

som negativa effekter av utbrandhet.
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7 RESULTAT

Resultatet presenteras péd basis av analysprocessen. De tva fragestillningarnas tabeller

med resultat presenteras dven som bilagor.

7.1 Huvudsakliga orsakerna till utbrandhet hos vardpersonal

Den tyngst vigande orsaken som bidrar till utbrdndhet ar for stor arbetsborda. Detta &r
gemensamt for alla artiklar forutom en. Faktorer under temat arbetsplats, sdsom délig
organisation, ledning och kommunikation med &verordnade stimde in pa sju av tio ar-
tiklar. Relationer kollegor emellan och personlighetsdrag, sdsom passivitet i ménnisko-
relationer eller ddliga coping strategier, stimde in pa fyra artiklar. Faktorer under sam-
vetsstress, ddr bl.a skuldkénslorna av att inte kunna tillgodose alla patienters behov

ingick, ndimndes endast i tre artiklar.

711 Arbetsborda, belastande arbetsmiljo och arbetsrelationer som or-
saker till utbrandhet

For stor arbetsborda visade sig vara den tyngst vidgande orsaken till utbrandhet for vérd-
personal. Alla dessa artiklar ndmner specifikt att just antalet patienter per vardare &r
primédrorsaken till for hog arbetsbelastning som létt leder till just utbrandhet. Som ett
resultat av utbrdndhet 6kar dven sjukskrivningar som gor att arbetsbordan blir storre for
de vardare som blir kvar — for dessa vardare blir troskeln ldgre hela tiden att sjélva bli
utbrinda. (Kimberly Russell 2015) Att se dod, svart slagna ménniskor och negligerade
barn hor till de tyngsta upplevelserna inom vérdbranschen, och bidrar létt till 6kad ar-
betsborda och utbrandhet. (Erica Koopmans et al. 2017) I sju artiklar nimns organisato-

riska faktorer pa arbetsplatsen sasom t.ex ledarskap spelar stor roll for vardpersonalens
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psykiska maende, och kan vara en stor bidragande faktor for utbrdndhet samt forsdmrad
patientsdkerhet. (Lima de Garcia et al. 2019)

Daliga relationer med kollegor ndmndes i fyra artiklar, varav allihopa menar att daligt
samarbete och dilig kommunikation sinsemellan bidrar till utbrindhet. Brist pa stod
fran arbetskollegorna bade forsamrar mojligheterna att forebygga utbrandhet samt ar en
aktivt bidragande faktor till psykiskt illamaende pa arbetsplatsen. En av artiklarna ndm-
ner psykisk misshandel och sexuella trakasserier som mycket predisponerande faktorer

till utbréndhet.

71.2 Personlighetsdrag och samvetsstress som orsaker till utbrandhet

Sérskilda personlighetsdrag som predisponerande faktorer till utbréndhet nimndes i fyra
av tio artiklar, och samvetsstress 1 tre artiklar. Dessa faktorer syns alltsd 1 mindre &n
hélften av artiklarna dr ddrmed inte lika tungt vigande orsaker till utbridndhet, enligt
detta arbetets resultat, som ovanstande orsaker. Konstanta kénslor av att inte ricka till
och inte kunna eller hinna virda patienter s& vél som man Onskar som vardare ar kinslor
som bidrar till utbrindhet. Att som vérdare bli vittne till ndr patienters och anhdrigas
onskemal inte respekteras av annan vardpersonal hor till det svéraste att inte *’ta med
sig hem’’. (Carol Isaac MacKusick et al. 2010) Personlighetsdrag som predisponerar till
utbrindhet var speciellt passivitet i ménniskorelationer, svérigheter att sdga ifran och ldg
mental motstdndskraft. (Sylwia Nowakowska et al. 2016) Att hantera jobbiga situation-
er, alltsa coping-strategier, pa ett enligt studien sdmre sétt (t.ex bara trycka undan kéns-

lor) nimndes i en artikel som betydande orsak till utbrandhet.

7.2 Utbrandhetens inverkan pa vardande och patientsdkerhet

Att utbrandheten paverkar virdandet negativt pa ett eller annat sitt stimde in pa alla
artiklar som undersokte detta. Artikeln Emergency Response Services Suicide: A Crisis
in Canada? har inte undersokt hur utbrindhet inverkar pd vardandet, men tar upp
relevanta punkter som orsakar det psykiska illaméendet hos bl.a vardpersonal och dérfor

har skribenten valt att 4nda inkludera artikeln.
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Emotionella reaktioner tas upp i alla artiklar utom tvd som negativa effekter av
utbriandhet. Till emotionella reaktioner hor angest, depersonalisation, brist pd empati
och allmint psykiskt illamaende hos den utbrénda. Sju av tio artiklar nimner férsdmrad
vérdkvalitét utan ndrmare specifikation som ett resultat av utbrdndhet. Bade
sjukskrivningar och nedsatta kognitiva funktioner som effekter av utbrindheten nimner
fem artiklar som stora problem for att kunna ge vard av god kvalitét. Fyra artiklar tar tar

upp konkret vardfel.

721 Emotionella reaktioner och forsamrad vardkvalitét som foljd av
utbrandhet

Atta artiklar lyfter fram olika emotionella reaktioner som en foljd av utbrindhet och
som har en negativ effekt pa badde vardande och patientsdkerhet. Depersonalisation,
angest och cynism framkom i majoriteten av dessa artiklar. Bristen pd empati ndmndes
dven som till foljd av utbrindheten &r ett problem for att kunna ge god vard. En av
artiklarna skriver om Niven och Cibrowskas studie, dar resultatet visade ett starkt
samband mellan kénslor som &ngest och misstag, och de flesta andra artiklarna som
studien anvént sig av visade att just utbrindhet korrelerade starkt med arbetsrelaterade
misstag for ménniskor som arbetade inom vardbranschen. (Hall et al. 2016)

Sju av artiklarna ndmner i stora drag forsdmrad vardkvalitet som en foljd av utbréndhet.
Majoriteten av dessa artiklar gar inte djupare in pa exakt hur vardkvaliteten forsdmras.

I artikeln om vérdare i chefspositioner lyfter de fram sjukskrivningar som ett vanligt
problem till f6ljd av utbrandhet och for mycket arbete, och skriver att kvaliteten pé ar-
betet som utfors blir mérkbart sdémre vid utbrandhet. (Donna Middaugh, 2018)

7.22 Sjukskrivningar, vardfel och nedsatta kognitiva funktioner som f6ljd
av utbrandhet

Sjukskrivningar och nedsatta kognitiva funktioner som leder till forsdmrad vard och
patientsikerhet ndmns i hélften av artiklarna, och konkreta exempel pa vardfel som sker
pga utbrdndhet ndmns 1 fyra av tio artiklar.

Studien Association between culture of patient safety and burnout in pediatric hospitals

resultat visade att en for hog arbetsborda associerade starkt med forsdmrad patientsa-
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kerhet och resulterade i negativa hdandelser. De ndmner vardfel som lett till onddiga in-
fektioner, trycksar och misstag relaterade till mediciner. Samma artikel lyfter fram vik-
ten 1 goda arbetsrelationer, 6ppen kommunikation och teamwork for att ldttare kunna
utfora patientsiker vard. (de Lima Garcia et al. 2019)

De tva negativa effekterna sjukskrivningar har &r att det tas in okunniga vikarier samt att
det leder till storre brist pd personal vilket i sin tur leder till mera utbrindhet pa arbets-
platsen.

Nedsatta kognitiva funktioner sdsom koncentrationssvérigheter och forsdmrat minne
framkommer i fem av artiklarna, som har en negativ effekt pd vardande och
patientsdkerhet. I resultatet av studien dédr dagbdcker anvidndes som insamlingsmaterial
kunde man se att ju storre arbetsbordan var pd avdelningarna, desto fler misstag gjordes

som ett resultat av de nedsatta kognitiva funktionerna. (Louch et al. 2017)

7.3 Sammanfattning av resultatet

Syftet med arbetet var att kartlagga de huvudsakliga orsakerna till utbrédndhet, och lyfta
fram eventuella negativa effekter utbrdndheten har pd vdrdande och patientsikerhet.
Resultatet av detta arbete visar en tydlig korrelation mellan utbrindhet och nedsatt
patientsdkerhet, och att utbrandhet har en klart negativ effekt pa vardandet av patienter.
HUS (2015, s. 26) menar att for god patientsdkerhet maste bl.a personalen vara kunnig,
det méste vara goda relationer mellan arbetskollegor och dverordnade och det ska finnas
en tydlig och bra ledning pd organisationen. Samtliga utvalda artiklar for detta arbete
ndmner brister i ndgon eller alla av dessa som bidragande orsaker till utbrandhet och
nedsatt patientsdkerhet. I HUS (2015, s. 26) patientsidkerhetsplan skriver de att bl.a
stress, brister 1 samarbete och utmattning hos personalen bidrar till f6rhdjd risk for olika
vérdfel och misstag, som kan resultera i allt frdn smé foljder sdsom forldngd vérdtid
eller allvarliga foljder sasom dodsfall (2015, s. 43). Detta stimmer Overens med resultat
av artikelanalysen, ddr det framkommer tydligt i samtliga artiklar att arbetsrelaterad
stress och utmattning, utbréndhet, har en negativ effekt pd vardande och patientsékerhet.
Som exempel s& gor mingden sjukskrivningar till foljd av utbrandhet det svéarare for
vérdinstanser att garantera att vikarier dr kunniga, och 6kar samtidigt arbetsbordan for

den dterstaende vardpersonalen. Resultatet visar klart den negativa effekten av
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utbriandhet hos vardpersonal och lyfter tydligt fram huvudsakliga orsaker till utbrandhet,

och arbetet tjinar ddrmed sitt syfte.
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8 ETISKA REFLEKTIONER

Skribenten har utgétt fran Arcadas riktlinjer “’God vetenskaplig praxis i studier vid
Arcada’’ (2014) genom hela arbetet. Dessa ir etiska riktlinjer och regler for utférandet

av examensarbeten pd Arcada, och de dr skrivna pé basis av Forskningsetiska
delegationen som utfirdades i Finland 2012. God vetenskaplig praxis enligt Arcadas
riktlinjer har fokus pa érlighet, noggrannhet och pé att ta hinsyn till bade etiken inom
ens eget yrkesomrdde och andra forskares arbete samt resultat. Eftersom skribenten valt
en kvalitativ litteraturstudie som metod for arbetet s& har hon tagit i beaktande att
anvinda vetenskapliga databaser. Skribenten har dven sjélv granskat och kritiskt 14st
igenom. Andra kéllor skribenten anvént har varit killkritiskt valda. Skribenten har inte
avsiktligt plagierat nigon annans arbete. (Arcada 2014) P4 grund av metodvalet sa har
skribenten inte behovt beakta de etiska riktlinjer som géller for arbeten som inkluderar
informanter och har inte heller behdvt ansoka om olika lov for arbetet. Skribenten har

analyserat och redovisat de olika artiklarna utan att paverkas av egna asikter.

HUS strategi och vérderingar har uppdaterats ar 2019. Denna plan dr publicerad pd HUS
interna hemsidor, och &r delad av kliniska ldraren Margit Eckartt 17.12.2019.

En central del av malsittningarna ar varden av god kvalitet. HUS vill strdva efter att ge
den bésta och mest hogklassiga varden som kan ges. For att detta ska uppnas menar
HUS att vérdpersonalen sjilv maste ma bra, vilket stimmer vdl Overens med

undersokningens resultat. (HUS, 2019)

Bemdétande beskrivs som sjélva grunden och kdrnan for hilso- och sjukvarden. Ett tyd-
ligt samspel ska finnas pd arbetsplatsen och ska bidra till ett vanligt bemétande av kol-
leger och kunder. (HUS, 2019) En del av undersdkningens resultat visar att utbrandhet
leder till depersonalisation och cynism hos vardare, och mindre empati for patienter och

anhoriga vilket ddrmed skulle inverka negativt pd HUS virderingar om bemétande.

HUS vérderingar handlar dven om pionjarskap, och lagger vikt pa hur endast en organi-

sation som utvérderar och stindigt utvecklar sin verksamhet kan garantera en god vard —
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1 deras patientsdkerhetsplan lyfter de fram hur viktigt det dr att det ska vara sadan relat-
ion mellan vdrdare och ledning att misstag ska vaga anmaélas, for att kunna forebygga att

liknande misstag hinder i framtiden och pé sa vis utveckla organisationen. (HUS, 2019)

Utbrandhet utgor en risk for att kunna strava efter och uppnd HUS vérderingar om pion-

jérskap, bemotande och god vard.
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9 DISKUSSION OCH KRITISK GRANSKNING

I detta kapitel diskuterar jag och sammanfattar resultatet av mitt arbete, samt diskuterar

dess starka och svaga sidor, vad jag eventuellt skulle ha kunnat géra annorlunda.

Min psykiska hilsa dr nagot jag virderar hogt och dirfor intresserar just &mnet utbrénd-
het mig. I det hér arbetet ville jag ta reda pé de vanligaste faktorerna som bidrar till ut-
briandhet, och vilka negativa effekter det kan ha pd vardande och patientsidkerhet. Ge-
nom att lagga fram orsaker hoppas jag att det ska hjdlpa mig sjidlv och andra i arbetslivet
att kunna se varningstecken och ta till atgdrder fore man nér de allvarliga stadierna av
utbrdndhet. Genom att forska i hurdana effekter utbrindhet har pa vardande och
patientsdkerhet har jag fatt, och hoppas andra som ldser detta arbete dven fér, storre
forstaelse for hur viktigt det dr att vdrna om det egna méendet for att kunna ge god och

patientsdker vérd.

Trots att jag strdvade efter att hitta artiklar som stoder mig i att besvara bada mina fra-
gestéllningar s& horde det till det mest utmanande for skrivprocessen, och detta lyckades
jag inte s& bra med som jag hade hoppats. Enstaka artiklar hjdlpte bara att besvara ena
fragestéllningen. Jag hade dven Onskat hitta mera konkreta exempel pa hur de negativa
effekterna av utbrindhet péverkar patientsdkerheten, men majoriteten av artiklarna
nidmner enbart *’forsdmrad vard’’ som effekt. Men eftersom WHO, THL, hélso- och
sjukvardslagen samt HUS definierar patientsdkerhet som i princip sa god vard som moj-
ligt kan jag dra slutsatsen att forsdmrad vard resulterar i nedsatt sidkerhet for patienter.
Béde THL och HUS lédgger stor vikt pa god ledning av organisationer, samarbete mellan
kollegor och dppen kommunikation pa arbetsplatsen for att nd patientsidkerhet av god
kvalitet. I samtliga artiklar tas ndgon av dessa faktorer upp som bidragande till utbrénd-
het hos vardpersonal och psykiskt illamaende, p.g.a. detta kan jag dra slutsatsen att ut-

briandheten &r en bidragande faktor till att patientsdkerheten blir forsdmrad.
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Resultatet stimmer vil 6verens med Maslach’s teori om utbriandhet. En stor majoritet av
faktorerna som Maslach nimner som orsaker till och effekter av utbrédndhet korrelerar
med de olika artiklarnas fynd, och dirmed 4ven med detta arbetets resultat. De emotion-
ella reaktionerna till foljd av utbréndhet dr ndgot Maslach lagger mycket vikt pd som en
effekt av utbrandhet, vilket 4ven var det som ndmndes i flest artiklar som anviandes for
arbetet, atta av tio. Problem med 6verordnade, for mycket arbete och daliga relationer
med kollegor var dven de centrala arbetsplatsrelaterade orsakerna till utbrandhet enligt

Christina Maslach, vilket d4ven detta stimde 6verens med resultatet av artikelanalysen.

Metoden jag valt passade bra och var relativt l4tt att arbeta med for den hér sortens syfte
och frigestillningar, och jag tycker att jag med hjélp av denna metod fick svar pd vad
jag valt att undersoka. Om jag hade valt att forska i hur vérdare sjdlv upplever utbrind-
het hade jag kunnat vilja t.ex. en enkitstudie, men for att fa ett mer heltickande resultat
pa just mina valda forskningsfragor sd anser jag att denna metod passar bést. Nackdelen
med kvalitativa studier dr att det inte dr mdjligt att inkludera vérdpersonals personliga
erfarenheter men en fordel &r att man léttare far en storre insikt i ett redan rétt sd forskat
omréde. Att arbetet dr pa Bachelornivé kan gora det svart att fa med tillrdckligt mycket
information, vilket i sin tur kan paverka arbetets validitet. Generaliserbarhet forutsatter
en storre méngd artiklar och innebér att resultatet av arbetet ska kunna omprovas och ge
liknande resultat. P.g.a. metodvalet och madngden artiklar s& kan inte resultatet generali-
seras, eftersom det i studien gors egna tolkningar av innehallet i de vetenskapliga artik-
larna. Alla artiklarna som valdes for arbetet har haft lite olika syften med sina studier
och kommit fram till delvis varierande resultat, vilket kan ha en viss inverkan pa arbe-
tets reliabilitet. Alla har dock pa nagot sitt lyft fram liknande orsaker och negativa ef-
fekter av utbriandhet.

Jag anser att jag med hjilp av detta arbete kan dra slutsatsen att utbrdndhet har en bety-
dande negativ effekt pad bade virdande och patientsikerhet. HUS menar att patientsa-
kerhet handlar om att forhindra farosituationer, stora som sma. Resultatet av detta arbete
ar bland annat att medicineringsfel och onddiga infektioner uppstar till f6ljd av utbrand

vérdpersonal — detta anser jag att tyder pé att effekterna av utbrandhet kan vara sa pass
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allvarliga att det &r av storsta vikt att vrdpersonal har kunskap om dmnet, for att pd sa

vis kunna anvinda kunskapen som ett verktyg att sjdlva undvika utbrandhet.

For att begrinsa mitt arbete valde jag att inte g in pd hur man eventuellt skulle kunna
forebygga utbridndhet eller hur man vardar utbrindhet. Det hiar 4r &mnen kommande
skribenter skulle kunna fokusera pa. Det skulle ocksa vara intressant att fa 14sa om ifall
utbriandhet dr mer kritiskt inom nagon viss inriktning inom vérden — dr det mer kritiskt

for t.ex forstavardspersonal eller vardpersonal pa en onkologisk avdelning?
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