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Sammanfattning

Farmaceutens roll i samhallet har dndrats under de senaste decennierna. Apotekets riktlinjer har utvecklats fran
att farmaceuten har tillhandahallit medicin till kunden till att ge skraddarsydd radgivning for att forbattra kundens
halsa och livskvalité. Malet ar att strava efter en god och effektiv kommunikation som ska resultera i en positiv
relation mellan farmaceut och kund. Inom interpersonell kommunikation forekommer det olika barriarer som
paverkar kommunikationen. For att kringgd kommunikationsbarridrer ar det viktigt att farmaceutens
kommunikativa kompetens utvecklas.

Syftet med denna studie var att studera hur vanligt forekommande det & med kommunikationsproblem mellan
farmaceut och kund samt att forsoka pavisa de bakomliggande orsakerna till kommunikationsproblem. Hur
péaverkas lakemedelsradgivningen av kommunikationsproblem?

Insamling av data for studien gjordes enligt ett faststéllt och strukturerat observationsschema dar kundmdten
mellan farmaceut och kund observerades. Kundmdten som studerades berdrde endast forskrivning.

I mer &n en tredjedel av de observerade kundmétena férekom kommunikationsproblem mellan farmaceut och
kund. | 69% av kundmdten hade farmaceuten ingen 6gonkontakt med kund och i 37% av kundmoten hade
kunderna dalig sprakfardighet. Trots forekomst av kommunikationsproblem var majoriteten av farmaceuterna
nojda med kundmotet. De bakomliggande orsakerna till kommunikationsproblem harstammar bade fran kund
och farmaceut men ocks& omstandigheter och apoteksmiljé som paverkar kommunikationen. Den bristande
kommunikationen paverkade radgivningen och var tredje kund lamnade apoteket utan att erhalla medicinsk
radgivning.

For att minska framtida kommunikationsproblem bor farmaceutens positiva agerande forstarkas, sa som
6gonkontakt, val av fragor och feedback.




SUMMARY

The word communication originates from the Latin word communicare that
means to do something in common. When human beings communicate with
each other, we share thoughts, emotions, values and actions. The foundation
in communication is found within the interpersonal communication, which is
the act of communication between two persons. All types of communications
include of verbal and nonverbal acts of communication.

The verbal communication consists of words either in speech or writing, the
nonverbal act implies gestures, frequency of the tone and facial expressions.

Within the pharmaceutical profession, good communication between the
pharmacist and the customer is important and can affect the customer’s health
and quality of life in both direct as well as indirect ways. In recent years, the
pharmacist's role in the pharmacy has drastically changed. Nowadays the care
of the customer has gained more significance than before. To improve
customer health and quality of life it is important that the pharmacist acts to
promote a good relationship with the customer and the foundation for this
relationship should be built on good terms of communication.

The purpose of this study was to study how common it is with
communication errors between pharmacist and customer, and to demonstrate
probable underlying causes. Secondary questions were, how is the drug
advice the pharmacist provides affected by communication errors?

Collection of data for the study was done with structured observation charts,
where the customer and pharmacist were strictly observed. A total of 316
meetings were observed and the data collected referred to prescriptions. In
more than one-third of the observed meetings, there were communication
errors between the pharmacist and the customer. Communication errors that
arose concerned lack of eye contact, language barriers, choice of questions,
background noise from colleagues and customers and discussions from
generic exchanges. To reduce future communication errors, the pharmacist's
actions should be strengthened, such as eye contact, clear follow-up questions
and improved feedback.
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INTRODUKTION

Kommunikation

Ordet kommunikation kommer ursprungligen fran det latinska ordet
communicare som betyder att gdra gemensamt. Detta innebdr att ménniskor
meddelar och delar med sig av sina tankar, upplevelser, kénslor, handlingar
och varderingar (1).

Interpersonell kommunikation

Interpersonell kommunikation a&r kommunikation mellan tva individer dar ett
budskap overfors fran avsandare till mottagare, se figur 1. Meddelande som
sands mellan séndare och mottagare omfattar bade verbal och icke-verbal
kommunikation som exempelvis ett budskap, tankar, kanslor och
information. For att sakerstalla att mottagaren har forstatt avsandarens
meddelande &r feedback en viktig process inom interpersonell
kommunikation. Det bildas en aterkopplingsslinga dar mottagaren
aterberattar ett meddelande till séndare och sakerstaller att avsandarens
meddelande ger en dnskad effekt (2).

L= barriér U n = budskap/feedback S=sandare

=mottagare

Figur 1 Interpersonell kommunikationsmodell som sker mellan en séndare och en mottagare.
Figurbild: Ranya Abdul Rahim



Kommunikationsbarriarer

Det férekommer olika kommunikationsbarridrer vid ett kundmote mellan
farmaceut och kund som kan resultera i att informationen kring
lakemedelsanvandning paverkas. Kunden ar i fokus under kundmétet och det
ar viktigt att det inte uppstar barriarer mellan farmaceut och kund som
paverkar kundens halsa och livskvalité. Vanligt forekommande barriarer som
uppstar vid kundmaéten exemplifieras nedan.

Miljobarriar

Miljon i apotek paverkar den verbala och icke-verbala kommunikationen vid
kundmote. En hdg expeditionsdisk mellan farmaceut och kund kan ge ett
intryck av att farmaceuten inte &r tillganglig for kunden eller att farmaceuten
inte vill kommunicera. En lagre expeditionsdisk och 6gonkontakt mellan
kund och farmaceut skapar ett béattre intryck av kundmotet. En bullrig miljo
och bakgrundsljud fran dvriga kunder i apoteket skapar brus som distraherar
kommunikationen mellan farmaceut och kund. Kunder som befinner sig néra
expeditionsdisken och kan hora samtalet mellan parterna paverkar kundens
integritet och majlighet att stalla privata fragor. Déarav har apoteken
radgivningsrum, skarmar mellan expeditionsdiskarna och stolar som ar
placerade langt ifran expeditionsdisken (2).

Personlighetsbarriar

Oftast nér individer kommunicerar med varandra har vi olika personlighet,
kéanslor, budskap, attityd och varderingar som paverkar var kommunikation.
En person som har ett daligt fortroende for sin personliga formaga att
kommunicera effektivt kan paverka kommunikationen negativt. Exempelvis
en blyg farmaceut har svart att initiera ett samtal och stéller inte manga fragor
till kunden (2). Samtidigt som en farmaceut bor vara empatisk under
kundmote ska de personliga k&nslorna inte involveras i kundens emotionella
problem (2).

Uppmarksamhet och visat intresse under kundmote ger ett intryck att
motparten upplever att individen ar intresserad av samtalet. Exempelvis, nar
en farmaceut lyssnar uppmarksamt pa kunden ger det ett intryck att
farmaceuten ar intresserad av kunden. Daremot om en farmaceut tittar pa
datorskarmen upprepade ganger under samtalet kan det medfora att kunden
kanner att hen inte blir uppmarksammad (2).



Tidsbarriar

Det ar viktigt att vélja en tid dar farmaceuten och kunden ar redo att
kommunicera med varandra. Ibland &r kunden stressad och inte intresserad att
starta en djup konversation kring ldkemedelsanvandning utan de vill kdpa
lakemedlet och 1damna apoteket. En stressad farmaceut har oftast inte
tillrackligt med tid som kravs for att formedla all information och radgivning
som patienten behover ta del av. Detta skapar tidspress for bada farmaceuten
och kunden och kommunikationen kring lakemedelsanvandning paverkas.
Under tidspressade kundmaten &r det viktigt att farmaceuten betonar vad som
ar viktigt att tanka pa i samband med radgivning och skickar med skriftlig
information till kunden (2).

Sprakbarriar

Spraket ar en del av kommunikationen som ar centralt och viktigt for att
formedla ett specifikt innehall. En manniska kan kommunicera utan att
anvéanda spraket men de kan inte tala eller skriva utan att kommunicera (3).
Personer som inte kan prata landets forsta sprak stalls infor ett hinder for att
kommunicera effektivt. | olika verksamheter kan personal anvanda sig av
skriftliga anvisningar och informationsbroschyrer fran relevanta sprak. Detta
ar en tillfallig 16sning som personal anvander sig av for att ta sig over
sprakbarriaren.

Det ar viktigt att farmaceuten gor en beddmning om kunden kan
kommunicera utan spraksvarigheter. For personer som ar analfabeter eller har
lassvarigheter ar det viktigt att farmaceuten skickar med skriftlig information
till kunden. Kundens anhdériga kan sedan forklara den skriftliga
informationen som kunden har fatt fran farmaceuten. Detta 6kar séakerheten
for kunden att forsta budskapet kring lakemedelsanvandning (4). Kunder som
har en funktionsnedséttning ska behandlas pa ett speciellt satt samt att
kommunikationen mellan farmaceuten och kunden ska fungera pa ett bra satt.
Detta innebar att farmaceuten bor upprepa nyckelinformation, vara talmodig
och inte uttrycka frustration pa kunden. Farmaceuten bor tala pa ett
kundanpassat sprak for att kunden ska forsta radgivningen kring sin
lakemedelsbehandling. Detta innebar att farmaceuten inte ska anvanda sig av
farmakologiska terminologier som exempelvis cox-hammare, metabolism
och halveringstid (2).



Farmaceutens roll i apotek

Under de senaste decennierna har det skett en utveckling i receptprocessen
som har resulterat i att farmaceutens kompetens anvands pa ett nytt satt.
Processen har utvecklats fran att en farmaceut tillverkar och tillhandahaller
ett lakemedel till kund, till att farmaceutens kommunikativa kompetens och
omsorg om kunden dominerar. Receptprocessens tyngdpunkt &r att initiera en
professionell dialog och malsattningen &r att expediera lakemedel samt ge
information kring lakemedelsanvandning (5). Kommunikation &r inte centralt
for alla kunder utan det viktigaste utifran kundens perspektiv ar att snabbt
erhalla ett lakemedel for att sedan lamna apoteket. | detta skeende har
farmaceuten ett ansvar att utifran kundens behov och krav séakerstalla att
kunden kan anvanda sitt ldkemedel pa basta satt (6).

For att bidra till att forbattra kundens hélsa och livskvalité ar det viktigt att
bygga en god relation och en effektiv kommunikation under kundmétet. Det
forvantas en hogre kompetens inom interpersonell kommunikation i det
farmaceutiska yrket. Tillsammans med kunden kan farmaceuten ge de
forutsattningar som behovs for att kunden ska uppna ett bra resultat av
lakemedelsbehandlingen (2). Det &r viktigt att kunden upplever fortroende for
farmaceuten och detta skapas nar farmaceuten visar omsorg om kunden (2).



SYFTE

Syftet med denna studie ar att understka hur vanligt forekommande det &r
med kommunikationsproblem mellan farmaceut och kund samt att férsdka
pavisa de bakomliggande orsakerna till kommunikationsproblem.
De primara fragestallningarna &r

e Hur ofta férekommer kommunikationsproblem under kundmétet

mellan farmaceut och kund?

e Vad orsakar kommunikationsproblem?

Den sekundara fragestallningen &r

e Hur paverkas lakemedelsradgivningen av kommunikationsproblem?
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MATERIAL OCH METODER

Insamling av data

Insamling av data for studien skedde genom att samlyssna pa kundmoten
mellan farmaceut och kund. Under tiden observatoren samlyssnade pa
kundmoten fylldes ett observationsschema i, se bilaga A. Utformningen av
observationsschemat utgar utifran observatorens egen tolkning och
uppfattning av farmaceuten och kundens agerande, beteende och kanslor.
Detta studerades fore, under och efter kundmotet. Datainsamling skedde
mellan 18 februari till 12 mars 2019.

Totalt kontaktades 15 apotek i Malmd via mail, telefon och fysiska tréffar
och atta apotek valde att delta i studien. Apoteken tillhrde tre olika
apotekskedjor och ett fristdende apotek. Under vistelsen pa apotek samlades
totalt in data fran 316 kundmoten. Kundmoten som studerades mellan
farmaceut och kund berérde forskrivning. Kundmoten som enbart innehéll
diskussion kring egenvardsprodukter eller personal som inte &r legitimerade
farmaceuter studerades inte likasa de kundmaten dar lakemedel inte fanns pa
lager. Apotekschefen fran respektive apotek informerade sina kollegor om
studien innan observatorens vistelse i apoteket. Kollegorna avgjorde sedan
sjdlva om de ville delta i studien eller inte.

Regler for deltagande i observationsschemat

e Inga personuppgifter fran deltagarna anvandes, enbart konet pa
kunden noterades och kundens alder uppskattades av observatoren.

e Farmaceuten och kundens kanslor uppskattades innan kundmotet. For
att klassificeras som lugn skulle individen ha ett tillstand av stillhet.
Kunder som upplevdes ha brattom ansags som stressade. Kund som
inte startade halsningsfras eller klagade Gver t ex lang vantetid
klassificerades som irriterad.

e En farmaceut som initierade ett samtal efter kundens behov,
fokuserade pa kunden och gav radgivning till en forbattrad
ldkemedelsanvéndning tolkades som omsorgsfull.

e En farmaceut som gav ett daligt bemdétande eller uttryckte icke-verbal
kommunikation samt gav intrycket att kunden inte var viktig
klassificerades som otrevlig.

e En farmaceut som beordrade uppgifter, talade med ett bestamt tonfall
och inte gav kunden mgjlighet till inflytande i kundmotet eller
radgivningen ansags vara auktoritar.
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e Farmaceuten och kundens agerande noterades under kundmotet.
Ogonkontakt bor ges nar kunden eller farmaceuten kommunicerar
med varandra och hogt tonfall eller dar man kan uppfatta irritation
eller ilska i rosten klassificeras som mindre bra tonfall. En farmaceut
eller kund som stéllde foljdfragor klassificerades som soker feedback
och nér farmaceut eller kund kontinuerligt gav information
registrerades som skickar feedback. Ett effektivt lyssnande ansags det
vara nar farmaceuten eller kund talade till punkt utan att bli avbruten
eller tillagg av fyllnadsord. Samtal som inte omfattade diskussion
kring lakemedelsanvandning eller langa pauser i samtalet tolkades
som tystnad. Om farmaceut och kund beharskade engelska eller
svenska och gjorde sig forstadda ansags de ha en god sprakfardighet.
En kund som inte beharskar svenska eller engelska och som inte blir
forstadd klassificerades som mindre bra sprakfardighet. Ett
kundanpassat sprak registrerades nar en farmaceut anpassade sitt
ordval genom att undvika att anvanda naturvetenskapliga ord som t ex
interaktion, generika eller metabolism.

e Farmaceutens och kundens kanslor uppskattades innan kundmotet
avslutades.

e Efter avslutat kundmote berattade farmaceuten hur kundmotet
upplevts. Om en farmaceut upplevde att inga komplikationer hade
uppstatt samt att kunden behandlats med omsorg klassificerades det
som nojd men om det uppstod komplikationer under kundmotet
klassificerades det som mindre ndjd.

e Efter avslutat kundmote antecknar observattren om det har
forekommit kommunikationsproblem eller inte.

Icke farmaceutiskt relaterade kommunikationsproblem

De kommunikativa problemen som inte orsakades av farmaceuten noterades
under kundmdétet. De icke farmaceutiskt relaterade
kommunikationsproblemen noterades om de paverkade eller férhindrade
kommunikationen mellan farmaceut och kund. Till exempel om det férekom
storande ljud i apoteksmiljon eller tekniska problem.

12



Apoteksmiljo
Nedan beskrivs apoteksmiljon for de atta apotek som deltog i studien.

Apotek A

Apotekslokalen &r valdigt stor och recepturen ar placerad langst in i lokalen. |
apoteket finns det fyra receptdiskar. Mellan varje receptdisk finns det synliga
skdarmar som avskarmar nérliggande receptdisk. Det finns fyra sittplatser som
ar placerade tva meter ifran recepturen. Det finns ingen markering dar
kunderna kan sta vid radgivning. | nara anslutning till recepturen finns det ett
radgivningsrum.

Apotek B

Apotekslokalen &r stor och recepturen ar placerad langst in i lokalen. Runt
omkring recepturen finns det egenvardshyllor. Apoteket har fyra receptdiskar
och mittemot recepturen finns det fyra sittplatser. Mellan varje receptdisk
finns det avskarmningar. Det finns ingen markering déar kunderna kan sta vid
radgivning. Apoteket har en radgivningsrum.

Apotek C
Apotekslokalen &r stort och recepturen ar placerad langst in i lokalen. Det
finns tre receptdiskar och mellan disken finns det avskarmningar. | apoteket
finns det inget radgivningsrum och apoteket utfor tjanster som ar placerade i
néra anslutning till recepturen. Vid sidan om receptdisken finns det placerat
egenvardshyllor med kampanjvaror. Det finns tva sittplatser som ar placerade
en bit ifran recepturen. Det finns ingen markering dar kunderna kan sta vid
radgivning, se figur 2.

Figur 2 Bilden ovan visar receptdiskarna pa apotek C. Foto: Ranya Abdul Rahim
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Apotek D

Apotekslokalens yta ar mindre i jamforelse med de andra besokta apoteken.
Recepturen ar placerad langst in i lokalen och det finns tre receptdiskar.
Mellan varje disk finns det avskarmning. Framfor recepturen finns det
egenvardshyllor. Mellan varje receptdisk finns det placerat bord med
erbjudanden. Det finns tva sittplatser som ar placerade en bra bit ifran
recepturen. Det finns ingen markering dar kunderna kan sta vid radgivning.
Apoteket har inte tillgang till radgivningsrum, se figur 3.

Figur 3 Recepturen pa apotek D. Mellan varije receptdisk finns ett bord med kampanjvaror.
Foto: Ranya Abdul Rahim

Apotek E

Apotekslokalen ar valdigt stor. Recepturen &r placerad i mitten av lokalen
och omfattar tre receptdiskar med héga avskarmningar. | ndra anslutning till
recepturen finns det ett radgivningsrum. Framfor recepturen finns det
egenvardshyllor med kampanjvaror. Det finns tre sittplatser som &r placerade
bakom egenvardshyllorna. Det finns en markering déar kunderna kan sta vid
radgivning.

Apotek F

Apoteket ar lokaliserat i ett kdpcentrum. Recepturen ar placerad langst in i
lokalen och bestar av tre enskilda receptdiskar. Mellan varje receptdisk finns
det mellanrum och avsk&rmningar. Det finns en markering dar kunderna kan
sta vid radgivning. | nara anslutning till recepturen finns det ett lakarrum och
radgivningsrum. Det finns fyra sittplatser som &r placerade framfor
recepturen, se figur 4.

14
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Figur 4 Bilden ovan visar recepturen. Pa hdger sida finns ett rum dér kunderna kan boka ett
elektroniskt lakarmgte. Foto: Ranya Abdul Rahim

Apotek G

Apoteket ar placerat i ett bostadsomrade. Det finns tva enskilda receptdiskar.
Det finns ett radgivningsrum som &r placerat i apotekets horn. Det finns inga
sittplatser for vantande kunder. | néara anslutning till recepturen finns det
egenvardshyllor. Det finns ingen markering dar kunderna kan sta vid
radgivning, se figur 5.

S

= A

igur 5 Recetdiskarna pé apotekét &r enskilt placerade. Foto: Ranya Abdu'Rahim
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Apotek H
Apoteket ar placerat i ett mindre kopcentrum. Recepturen &r placerad langst
in i lokalen. Recepturen omfattar tre enskilda receptdiskar och mellan
diskarna finns det avskarmningar. | ndra anslutning till recepturen finns det
ett lakarrum och radgivningsrum. Det finns fyra sittplatser som ar placerade
framfor recepturen. Vid recepturen finns det egenvardshyllor med
kampanjvaror. Det finns ingen markering déar kunderna kan sta vid
radgivning, se figur 6. :
- R = =

Recept

—
—
—_—
—
-

igur 6 Receptdiskarna &r enskilt pla
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RESULTAT

Observerade kundmoten

Totalt studerades 316 kundmaten enligt inklusionskriterierna for deltagande i
observationsschemat. Av 316 kundmoten var 54% av deltagarna kvinnor och
46% man. Deltagarnas alder uppskattades till mellan 15-30 ar 15%, 30-50 ar
23%, 50-65 ar 23% och 39% uppskattades vara mellan 65-90 ér.

Av recept som hdmtades ut under kundmatena var 60% egna lakemedel, 33%
h&mtades via ombud och 7% av forskrivningarna var till djur.

Vid majoriteten av kundmdoten upplevdes farmaceuten och kunden lugna
innan kundmotet startade. En mindre andel upplevdes stressade, se figur 7.

Kanslor fore kundmote

100%
90%
80%

70% 61%
60% 51%
50%
40% 30% 34%
30%
10%

0% |

Lugn Irriterad Stressad

B Farmaceut ™ Kund

Figur 7 Farmaceuten och kundens kénslor registrerades innan kundméten.

Vid majoriteten av kundmotena inledde och avslutade farmaceuten med en
hélsningsfras och avskedsfras, hade ett bra tonfall och visade ett effektivt
lyssnande samt en god sprakfardighet. Vid ca en tredjedel av kundmdétena
observerades 6gonkontakt med kunden och lika ofta upplevdes tystnad vid
kundmotet. Oppna fragor forekom vid 33% av métena medan slutna fragor
kunde observeras vid resterande kundméten. Vidare noterades att
farmaceuten sokte och gav feedback i 45% respektive 58% av fallen och ett
kundanpassat sprak registrerades vid ungefar tva tredjedelar av métena, se
figur 8.
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Farmaceutens agerande
100% 7%

) 86% 20% =

80% = -
60% 58% =

45%
40% 31% 29% 33%
20% I
0%

* ,DoL

g»’“ao

2
& .

Figur 8 Farmaceutens agerande under kundméte. Totala antal observationer ar 316.

Vid majoriteten av kundméten inledde och avslutade kunden med en
hélsningsfras och avskedsfras. Vid ca tva tredjedelar av kundméten hade
kunden ett bra tonfall, ett effektivt lyssnande och lika ofta kommunicerade
kunden utan spraksvarigheter. Vid en storre andel av kundmoten
observerades ingen 6gonkontakt med farmaceuten och manga kunder
upplevdes tysta under kundmaten. | 29% av kundméten skickade kunden
feedback till farmaceuten och 39% av kunderna sokte feedback fran
farmaceuten, se figur 9.
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Figur 9 Kundens agerande under kundméte. Totala antal observationer &r 316.
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Under de observerade kundmoten upplevdes 54% av farmaceuterna
omsorgsfulla, 9% otrevliga och 36% upplevdes att ha en auktoritar ledarstil
gentemot kunden.

Efter avslutat kundmote var majoriteten av farmaceuterna och kunderna
lugna. Daremot upplevdes att fler farmaceuter och kunder blev stressade efter
ett avslutat kundmote, se figur 10.

Kanslor efter kundmote
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Figur 10 Farmaceutens och kundens kanslor registrerades efter avslutat kundmote.

Efter avslutat kundmote var 69% av farmaceuterna néjda med samtalen och
31% var mindre nojda enligt fragan som stélldes efter kundmotet.

| 38% av observerade kundmoten férekom det kommunikationsproblem.
Icke-farmaceutrelaterade kommunikationsproblem férekom i 38% av
kundmoten.

Amnen i den medicinska radgivningen utgjordes av 24% likemedelsverkan,

29% biverkningar, 11% lakemedelsinteraktion, 35% administration, 51%
dosering, 23% hallbarhet och 33% bestod av ingen radgivning, se figur 11.

19



Medicinsk radgivning

1009%
80%
o,
60% 5194
40% 299 35% 339
. 24% 23%
oo ]
S L
& S > & ¢ & &
..\\& o ) QO g “E) “%b_%
N S & & Ay <
® S T &
RN

Figur 11 Medicinsk radgivning som diskuterades under kundmgéte. Totala antal
observationer &r 316.

Samtalen kring icke-medicinsk radgivningen utgjordes till 82% av
generikautbyte, 31% hogkostnadsskydd, 2% miljopaverkan och 34%
merfdrséljning, se figur 12.

Icke-medicinsk radgivning
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Figur 12 Icke medicinsk radgivning som diskuterades under kundmate. Totala antal
observationer &r 316.
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DISKUSSION

Diskussion av metoden

Valet av observationsmetod gjordes for att samla in en stor mangd av data
och for att samma metod kan anvéndas i olika apoteksmiljoer. For att kunna
fa en dverblick dver kommunikationsproblem rekryterades apotek fran olika
stadsomraden i Malmo. For att utforma observationsschemat pa allra basta
sétt och for att kunna bestdmma vad som skulle studeras gjordes
observationstest pa det forst besokta apoteket. Darav var det viktigt med en
noggrann och strukturerad planering for att fa ut det mesta med hjélp av den
valda metoden. Efter observationstestet justerades schemat och darefter
kunde observationsschemat anvandas under alla kundmaoten. Nackdelen med
en strukturerad observationsstudie var att observatoren kunde paverka
personer som observerades genom att de observerade personerna medvetet
eller omedvetet &ndrade sitt beteende. Detta mojligtvis for att observatdren
ska uppfatta deras beteende som positivt. Intresserade farmaceuter ifragasatte
observationsschemats uppldgg men observatoéren gav inte fullstandig
information om vad som studerades for att om mojligt forhindra
farmaceutens beteende fran att dndras. Da en observator har samlat in all data
bor det inte forekommit skillnader i hur kundmétena bedémdes. Men
naturligtvis kan det forekomma en skillnad i hur observatéren tolkar
farmaceutens och kundens beteende och agerande 6ver tid.

Diskussion av resultat

Utifran observationerna visade statistiken att bade kunderna och
farmaceuterna ibland upplevdes stressade fore och efter kundmotet.
Farmaceuterna upplevdes stressade framforallt nar det var mycket vantande
kunder pa recepturen samt vid fa arbetande farmaceuter. Detta skapade en
tidsbarriar som resulterade till att farmaceuterna upplevdes stressade. Om en
farmaceut ar stressad finns det en 6kad risk for felexpedition och en stressad
kund lyssnar inte lika effektivt pa farmaceutens radgivning utan vill enbart bli
expedierade och ldamna apoteket sa fort som mojligt. En stressig miljo kan
darmed resultera i att kunden anvéander lakemedlet pa fel sétt (7). Den
stressiga apoteksmiljon varierade under dagen och efter studiens avslut sag
man ett tydligt monster att mellan tidslagen 11-13 och 16-18 var det ett hogt
kundflode pa alla de besokta apoteken. Detta kan bero pa att kunderna som
bestkte apoteket hdmtade ut recept under lunchtid eller efter ett avslutat
arbetspass och darav har kunderna upplevts stressade under kundmoten. Efter
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avslutat kundmate forsokte de stressade farmaceuterna att varva ner men
detta hindrades av chefer och kollegor som beordrade farmaceuterna att
trycka fram en ny kund. For att komma Over stressen som har orsakats av
tidsbarriaren gav farmaceuten endast en grundlaggande radgivning for
kundens medicinering och under vissa kundmdéten undvek farmaceuten
radgivning for kunder som har anvént ett lakemedel tidigare.

I 69 % av kundmdten hade farmaceuten ingen 6gonkontakt med kunden.
Ogonkontakt anses vara en viktig del av interpersonell kommunikation da det
skapar ett intryck att kundens delaktighet och intresse ar viktigt. Farmaceuter
som inte har 6gonkontakt med kunden kan leda till att kunden upplever
frustration och att hen inte &r intressant att samtala med (2). | jamforelse med
kundens agerande hade 77% av kunderna ingen 6gonkontakt med
farmaceuten under kundméte. Detta tyder pa att kunden har haft ett mindre
intresse for kommunikationen. Den vanligaste forklaringen till att
6gonkontakt inte uppstod under kundm®oten var for att farmaceuten
fokuserade pa datorskarmen under langre period. Orsaken till att farmaceuter
spenderade langre tid pa datorskarmen berodde pa att de inte vill glomma att
ta del av viktig information som finns pa receptet. Farmaceuten bor kunna
véaxla mellan datorskarm och kund, samt att tydliggdra under
kommunikationen att kundens delaktighet ar viktig. For att undvika skarmtid
under kommunikation bér farmaceuten markera med kroppssprak nar hen ska
fokusera pa skarmen. Ibland réacker det att farmaceuten markerar nytt skede i
samtalet genom att nicka och rattar till sin kroppsstéllning och sedan vanda
sig mot datorn (8). Ogonkontakt kan visa ett 6kat intresse hos bade farmaceut
och kund. Detta kan i sin tur leda till en forbattrad relation mellan farmaceut
och kund. Farmaceuter som pavisar en oférmaga till en god kommunikation
kan paverka kundens lakemedelsanvandning negativt (9).

I 33% av kundmoten stéllde farmaceuten 6ppna fragor och i 67% anvéandes
slutna fragor. Slutna fragor begransade svarsmojligheten for kunden och det
underlattade for en snabb kommunikation. Nackdelen med slutna fragor ar att
det inte startar diskussioner kring kundens lakemedel samt att det kan
upplevas som att farmaceuten forhér kunden. Detta resulterar till att kunden
kan uppleva att farmaceuten ar otrevlig och inkompetent (5). Oppna fragor
ger kunden majlighet att valja hur och vad de ska svara pa. Samtidigt kan
farmaceuten fa en bredare bild 6ver kundens hélsa och det véacker nya och
intressanta fragor som kan resultera i en djupare diskussion kring kundens
lakemedelsbehandling (5). Hur farmaceuten véljer att stalla fragor till kunden
kan resultera till battre feedback under kundmote. Feedback anses vara en
nyckelfunktion for tvavagskommunikation. Nar farmaceuten och kunden
soker eller skickar feedback kontrolleras om budskapet har uppfattats ratt
vilket medfor att utan en tydlig och kontinuerlig feedback finns det en 6kad
risk for missforstand mellan farmaceut och kund (10). I tidigare studier har
liknande kommunikationsproblem pavisats déar farmaceuten brister i val av
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fragor och feedback under kundméte (11). Vidare har det i tidigare studier
visats att i 18% av kundmdotena har farmaceuten inte sokt eller skickat
feedback eller stallt fragor till kund. Samma studie lyfte &ven upp att i 37%
av kundmoten har farmaceuten inte sokt feedback och i 26% av kundméten
har farmaceuten inte skickat feedback (11). | féreliggande studie ar det darfor
anmarkningsvart att det i 58% av kundmotena forekom att farmaceuten
skickade feedback och i 45% att farmaceuten sokte feedback genom att stélla
fragor till kunden (11). Utifran statistiken fran kundmoten sokte kunden i
39% av kundmdten feedback och i 29% av kundmoten skickade kunden
feedback. Orsakerna till att kunden inte forsokte att skicka eller soka
feedback kan bero pa bristande 6gonkontakt eller brist pa tid for
kommunikation. Tidsbarridr som kan resultera till stress for
kommunikattrerna kan vara en faktor som paverkar hur farmaceuten valjer
att stalla fragor under radgivning. En farmaceut som inte staller 6ppna fragor
begransar mojligheten for en kontinuerlig feedback och det bildas ingen
aterkopplingsslinga under kommunikationen. Kontinuerlig feedback
mOojliggdr for séndaren och mottagaren att styra konversationen for att
forsoka att fa en 6nskad effekt och beframjar en djupare diskussion kring
kundens lakemedelsanvéndning (12).

| 10% av kundmotena hade farmaceuterna spraksvarigheter. Den framsta
orsaken var att farmaceuterna var dansktalande och kunderna hade svart att
forsta. Da foreliggande studie utforts i Malmaoregionen kan detta resultat
anses vara av mindre betydelse for kommunikationsproblem som uppstod vid
de observerade kundmdtena. Det forekommer att dansktalande farmaceuter
arbetar i Malmoregionen och det beror pa att landerna ligger nara varandra.

| 37% av kundmoten férekom det spraksvarigheter hos kunderna.
Farmaceuter som stétte pa sprakbarriarer forsokte ta hjalp av andra arbetande
farmaceuter som talade samma sprak som kunden eller genom att anvéanda sig
av dversattningsprogram. For att farmaceuter ska ta sig 6ver sprakbarriarer
kan farmaceuten ocksa anvanda sig av icke verbal kommunikation. Detta
forekommer i form av anvandning av kroppssprak och illustrerar hur kunden
exempelvis administrera ett lakemedel (13). Anvandning av feedback ar ett
alternativ for att sékerstélla att kunden har mottagit farmaceutens budskap.
En icke verbal feedback som nick med huvudet visar dven att kunden har
forstatt budskapet (14).

| 38% av kundmotena anvande farmaceuterna inte ett kundanpassat sprak.
Farmaceutens avancerade ordval som exempelvis interaktion, cox-hdmmare
och analgetikum kan uppfattas som foérvirrande av kunden. Att kunden inte
forstod de avancerade orden kunde ses i deras ansiktsuttryck vilket noterades
av observatoren. Darav kan det vara viktigt att farmaceuten forsoker att
anvanda ett kundanpassat sprak for att kunden ska kunna forsta budskapet,
minska forvirring samt forbéattra relationen mellan parterna. Liknande
kommunikationsproblem har pavisats i tidigare studier dar farmaceuter inte
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anvander ett kundanpassat sprak och detta har bidragit till forvirring hos
kunderna (15).

De kommunikativa problem som inte var relaterade till farmaceuten var
tekniska problem, brus fran kollegor och kunder i apoteksmiljon, hjalpa icke
legitimerade farmaceuter samt brist pa information fran férskrivaren.
Tekniska problem skapade en frustration och stress hos bade farmaceuten och
kunden. | enstaka fall IAmnade kunden apoteket efter en misslyckad teknisk
uppkoppling och detta skapade en frustration hos farmaceuten som paverkade
nasta kundmote. For de apotek som var underbemannade var det tillatet for
icke-legitimerad farmaceut att hjalpa farmaceuterna pa recepturen. For vissa
apotek upplevdes ett fungerade samarbete mellan farmaceuten och den icke-
legitimerade farmaceuten valdigt bra. Observatéren och kunden upplevde inte
att det forekom forvirring. Daremot upplevdes pa vissa apotek att det fanns
ett mindre bra samarbete mellan den icke-legitimerade farmaceuten och
farmaceuten. Observatoren uppfattade att kunden blev frustrerad och oséker
under métet eftersom kunden upplevde en osakerhet hos den icke-
legitimerade farmaceuten. Vid en av mina vistelser pa apotek deltog en
assistent och en apotekstekniker under samma kundérende. Personalen
plockade fram lakemedel och féste etiketterna pa lakemedelsférpackning och
invantade farmaceutens signatur. Kunden vantade i ca fem minuter och
slutligen signerade farmaceuten utan att dubbelkolla kundens lakemedel. Ett
vanligt forekommande problem som orsakas av icke legitimerade
farmaceuter ar exempelvis att fel lakemedel plockas fram eller att inte
tillrackligt med information som berdr radgivning informeras till kunden.
Farmaceuten har i uppgift att kontrollera att de framplockade lakemedlen
stammer dverens med kundens recept samt att kunden far den radgivningen
som de behdver. Bland anmalda handelser till Inspektionen for vard och
omsorg, IVO, har en icke-legitimerad farmaceut lamnat ut en felaktig
kundreservation. Istéllet for att kunden skulle tillhandahallas antibiotika fick
kunden antidepressiva lakemedel (16).

Vanligt forekommande brus som upplevdes pa apoteken var ringsignaler fran
mobiltelefoner som tillhorde apoteket och kunden. Utdver den stérning som
sjalva ringsignalerna gav sa svarade bade farmaceut och kund oftast pa
samtalen. Detta medférde att bade farmaceuten och kunden visade ett mindre
intresse for kundsamtalet och det skapade en sémre relation mellan parterna
(2). Under kundméten fick farmaceuter avbryta kommunikationen med
kunden for att hjalpa andra kollegor med expedition och for en del kunder
upplevdes detta som acceptabelt men en del kunder uttryckte ilska och
frustration i form av kroppssprak och tonfall.

Det upplevdes ett bristande forhallande i kommunikationen mellan farmaceut
och forskrivare. 1 manga av fallen hade forskrivaren inte skrivit tillrackligt
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med information i receptet. Detta handlade framst om rétt dosering, antal
tabletter, restnoterade lakemedel samt ldkemedel som inte séljs langre pa
marknaden. Farmaceuter lyckades inte alltid fa kontakt med forskrivaren.
Detta resulterade i att kunden blev upprérd och miste fortroendet for
forskrivaren. Framover behovs ett battre samarbete och relation mellan
farmaceut och forskrivare for att undvika liknande problem pa apoteket.

Trots att radgivning fran farmaceuten ar viktigt for kundens
ldkemedelsbehandling visade statistiken att i 33% av kundmotena initierade
farmaceuten ingen diskussion kring radgivning. Farmaceutens
radgivningsbeteende var beroende av vilket ldkemedel som var forskrivet.
Farmaceutens beteende ifragasattes av observatoren och svaret var att kunden
har anvant samma ldakemedel under en langre period. Pa grund av tidspress
hade farmaceuter inte mojlighet att kolla igenom t ex interaktioner eller
genomfora ett stickprov om kunden administrerar lakemedlet korrekt. Detta
medforde att farmaceuten forlitade sig pa att kunden har kannedom om hur
lakemedlet ska anvandas. | vissa fall expedierade farmaceuten inhalator till
kunden utan att informera vidare hur den skulle anvéndas. Ett kundmdte som
inte omfattar radgivning anses vara riskfyllt &ven om kunden har anvant
samma lakemedel tidigare.

Utifran resultaten av de icke-medicinska radgivningarna diskuterades det i
82% av fallen om generikautbyte. Farmaceuten har en skyldighet att
informera kunden att det finns en likvardig produkt till ett billigare pris. Detta
beror pa att man vill dra ner pa lakemedelskostnaderna i samhallet (17).
Diskussionen kring generikautbyte skapade en frustration bland aldre kunder.
| tidigare studier har det pavisats att det kravs att farmaceuten agnar en storre
tid for att forklara for kunden kring generikautbyte. Det har aven pavisats att
diskussioner kring generikautbyte ar korrelerade med mer tid for radgivning.
Detta innebér att generikautbyte utgor en storre del av kommunikationen vid
kundmoten. Det kravs mer forstaelse och forklaring vid diskussion med aldre
och lagutbildade kunder (18). Framdver kravs det ett okat samarbete mellan
de olika aktorerna for att minska framtida diskussioner om generikautbyte pa
apotek. Det 6nskas ett béttre samarbete mellan forskrivare, kund och
farmaceut. En forskrivare som informerar sin patient om generikautbyte kan
anses vara en losning for att forhindra djupa diskussioner kring
generikautbyte pa apotek. Darefter om kunden blir informerad av
forskrivaren om generikautbyte blir det mindre djupgaende diskussioner
mellan farmaceut och kund. Istéllet kan farmaceuten dgna mer tid for
kundens omsorg som kan leda till en forbattrad hélsa (19).

En tredjedel av kundmotena bestod av merforsaljning som omfattade bade
kampanjvaror och 6vriga egenvardsvaror som rekommenderades efter
kundens lakemedelsbehandling. Merférséljningen anpassades efter kundens
medicinering som exempelvis merforsaljning av mjolksyrabakterier i
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samband med expediering av antibiotika. Pa sa satt upplevdes farmaceuten
som omsorgsfull och varnar om kundens hélsa och livskvalité.

Diskussion av apoteksmiljon

Utformning av apotekslokalen var identiska for de flesta apoteken dock
forekom skillnader. 1 apotek F, G och H fanns det mellanrum mellan varje
receptdisk. Detta skapade ett fortroende for kunden att stalla privata fragor
kring sin lakemedelsbehandling samt att kundens integritet blir skyddat. I sex
av atta apotek fanns det radgivningsrum och utokade tjanster som medicinsk
éronhaltagning, blodtrycksmatning, elektronisk lakartid samt kontroll av
fodelseméarken. Radgivningsrum skapar mer utrymme for kunden att samtala
om sina problem utan att kundens integritet blir inskrankt. | apotek C hade
kunden majlighet att fa medicinsk dronhaltagning vid sidan av receptdisken.
Under observatorens vistelse pa apoteket anvandes receptdisken men ingen
kund 6nskade tjansten. Det &r inte 1ampligt att placera en utkad tjanst i nara
anslutning till receptdisken. Aven om receptdisken inte anvindes samtidigt
som tjansten ut6vas talar dess placering om att sa kan ske. | alla besokta
apotek forekom det lockande kampanjer i egenvardshyllor som var placerade
néra recepturen. Detta lockade pratglada kunder till hyllan som samtalade
med sitt sallskap eller apotekspersonalen och det upplevdes som att kunderna
kunde hora samtalet mellan farmaceut och kund.
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SLUTSATS

Syftet med den hér studien var att studera férekomst av och bakomliggande
orsak till kommunikationsproblem under kundmote mellan farmaceut och
kund.

Sekundart 6nskades ocksa svar pa om lakemedelsradgivningen paverkades av
eventuella kommunikationsproblem.

Nyckeln till en god relation mellan farmaceut och kund bygger pa en god
interpersonell kommunikation. Den goda relationen paverkar kundens halsa
och livskvalité.

Farmaceuterna kan forsoka att motverka kommunikationsproblem genom att
utveckla beteende och agerande under kundmotena. Utifran resultatet av
studien verkar farmaceuten gentemot kunden upplevas som omsorgsfull,
lyssnar effektivt pa kunden och har ett gott tonfall. Farmaceuterna bor
utveckla sin formaga att kunna véxla mellan kunden och datorskarmen for att
oka 6gonkontakten som ska resultera i mer fortroende. Trots pavisade
kommunikationsproblem under kundméte hanterade farmaceuten de
problemfyllda kundmdétena med atgarder som t ex att anvanda kroppssprak
eller ta hjalp av andra farmaceuter for att ta sig dver sprakbarriarer vid behov.

Det forekom fall dar bade kunderna och farmaceuterna upplevdes stressade
innan och efter ett kundmote och detta kan bero pa tidspress. Det resulterade i
att var tredje kund lamnade apoteket utan radgivning kring sin medicinering.

De slutsatser som kan dras av den har studien ar att kommunikationsproblem
forekom vid 38% av de observerade kundmotena. De kommunikativa
problemen som studerats ar relaterade till kundens och farmaceutens
agerande och beteende. De vanligaste orsakerna till kommunikationsproblem
var framforallt bristande 6gonkontakt men éven val av fragor, feedback och
tidsbarridrer tycks vara bidragande orsaker till kommunikationsproblemen i
denna studie.
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BILAGOR

Bilaga A

Observationsschema
Deltagare
Kon

d Kvinna

J Man
Uppskattad alder:

Receptexpedition
Q Till sig sjalv
ad Ombud
Q Djur

Ovrigt
Antal arbetande farmaceuter pa recept:

Antal vantande kunder pa recept:

Dag:
Tid:

KOMMUNIKATION
Innan kundméte
Kénslor
Farmaceut= Hur upplevs farmaceuten?

O Lugn
1 Irriterad

1 Stressad
Kund= Hur upplevs kunden?

U Lugn
O Irriterad
(d Stressad

Under samtal
Agerande
Farmaceut

(A Inleder samtal med hélsningsfras
O Tonfall (bra/mindre bra)
1 Ogonkontakt
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Soker feedback

Skickar feedback

Effektiv lyssnande

Tystnad

Sprakfardighet (bra/mindre bra)
Kundanpassat sprak

Fragor (6ppna/slutna)

Avslutar samtalet med en halsningsfras

I Iy Ay N oy By

A
c
=
o

Inleder samtal med halsningsfras
Tonfall (bra/mindre bra)

Ogonkontakt

Soker feedback

Skickar feedback

Effektiv lyssnande

Tystnad

Sprakfardighet (bra/mindre bra)
Asvlutar samtalet med en halsningsfras

I I I Iy oy By By O

Upplevelse

Farmaceut= Hur upplevs farmaceuten?
 Omsorgsfull
1 Otrevlig
O Auktoritar

Efter kundmdéte

Kénslor

Farmaceut= Hur upplevs farmaceuten efter kundmote?
O Lugn
Q lrriterad
O Stressad

Kund= Hur upplevs kunden efter kundmate?
U Lugn
Q lrriterad
O Stressad

Vad tycker farmaceuten efter kundmatet?
O Nojd
1 Mindre ngjd
Foljdfraga: Hur hanterade du
situationen?
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Forekommer det kommunikationsproblem under kundmotet?
a Ja
1 Nej
Foljdfraga: Vilka kommunikationsproblem har uppstatt?

Forekommer det icke-farmaceut-relaterade kommunikationsproblem under
kundmote?
U Ja
1 Nej
Foljdfraga: Om ja, vilka icke-farmaceut-relaterade
kommunikationsproblem har uppstatt?

Radgivning som diskuterades under kundmote:
Medicinsk

Lakemedelsverkan
Biverkningar
Lakemedelsinteraktion
Administrering
Dosering
Ingen radgivning
Hallbarhet
Icke-medicinsk
(d Generikautbyte
(d Hogkostnadsskydd
3 Miljopaverkan
O Merforsaljning

oo ododdu
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Bilaga B

Hej!

Mitt namn &r Ranya och jag studerar sista terminen pa Farmaceutprogrammet
pa Linneuniversitet. For narvarande skriver jag mitt examensarbete som
handlar om kommunikationsproblem som uppstar vid kundmote mellan
farmaceut och kund. For att utfora det har arbetet kommer jag att behova
observera kundmaten pa apotek och samtidigt fylla i ett observationsschema.
Darmed skickar jag forfragan om jag kan komma och narvara under era
kundmoten pa apotek i Malmo. Apotekets deltagande i studien samt
innehallet i méten kommer att vara anonymt och inga obehdriga kommer ta
del av det.

Om du har funderingar tveka inte att kontakta mig.

Jag ser fram emot mitt besok hos er!

Basta halsningar
Ranya Abdul rahim

Farmaceutprogrammet
Linneuniversitet
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