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Sammanfattning

Bakgrund: Arbetsrelaterad stress ar ett globalt halsoproblem som aterfinns inom
sjukskaterskeprofessionen likval som manga andra yrken. Individer som far utsta
bestaende aktivering av kroppens stressrespons loper en dkad risk att drabbas av fysisk
och psykisk ohalsa samt pa langre sikt risk for fortidig dod. I sjukskaterskeyrket ar det
inte bara sjukskoterskan som paverkas av den arbetsrelaterade stressen, forskning har
till exempel visat pa ett samband mellan hog arbetsbelastning for sjukskéterskor och
samre patientsakerhet. | detta sammanhang ar Antonovskys teori om kénsla av
sammanhang anvandbar da den visat sig kunna 6ka personers resiliens mot

stress. Syfte: Syftet med den hér litteraturstudien var att beskriva sjukskoterskors
erfarenheter av arbetsrelaterad stress. Metod: En litteraturstudie med beskrivande
design. Totalt tolv vetenskapliga artiklar inkluderades varav atta med kvalitativ ansats
och fyra med kvantitativ ansats. Artiklarna soktes i databaserna CINAHL och Medline
via PubMed. Huvudresultat: Sjukskoterskor runt om i varlden har manga erfarenheter
av arbetsrelaterad stress. Hog arbetsbelastning var den mest framtradande stressorn och
aterkom i alla inkluderade studier. Den organisatoriska strukturen, exempelvis obalans
mellan antal sjukskéterskor och antal patienter fick sjukskoterskor att uppleva stress.
Emotionellt och moraliskt betungande vardsituationer bidrog till sjukskéterskors
upplevelse av “compassion fatigue” och “moral distress”. Otillfredsstéllande
arbetsmilj, interaktioner och relationer med patienter, anhdériga, lakare och andra
sjukskoterskor resulterade i upplevelsen av stress for sjukskdterskor. Slutsats:
Sjukskoterskor upplever manga typer av arbetsrelaterad stress. Arbetsrelaterad stress for
sjukskaterskor ar ett globalt problem och sjukskoterskor star infor utmaningar med att
uppratthalla kvaliteten pa omvardnaden och patientsakerheten till foljd av detta. Det
behovs en omprioritering av den offentliga resursférdelningen for att varna om
sjukskaterskors halsa och avsikt att stanna inom professionen — nagot som gagnar alla i

samhéllet.

Nyckelord: Arbetsrelaterad stress, erfarenheter, sjukskdterskor, stressorer



Abstract

Background: Occupational stress is a global health problem that exists within the nurse
profession as well as within many other occupations. Individuals who suffer continuous
activation of the body’s stress response are subjected to an increased risk of physical
and mental disease and - in the long term perspective - increased risk of an early death.
When it comes to the nurse occupation, it isn’t just the nurse who is affected by
occupational stress. Research has shown, for example, that there is a correlation
between high workload for nurses and a lower patient safety. In this context
Antonovsky’s theory about sense of coherence is useful as it has been known to
increase a person's resilience towards stress. Aim: The aim of this literature review was
to describe nurses experiences of occupational stress. Method: A literature review with
a descriptive design. Twelve scientific articles were included in total. Eight articles had
a qualitative approach and four had a quantitative approach. The articles were searched
for in the databases CINAHL and Medline via PubMed. Main findings: Nurses
experienced that occupational stress was a common phenomenon. High workload was
the most prominent aspect of stress experienced by nurses, one that reappeared in all the
included studies. Stressors caused by organizational structure, for example imbalance in
nurse/patient ratio, caused nurses to feel stressed. Emotionally and morally burdensome
care situations contributed to nurses experiences of compassion fatigue and moral
distress. Unsatisfying relations to doctors, patients and other nurses was a job stress
perceived by nurses. Conclusion: Nurses experience many types of occupational stress.
Occupational stress is a problem for nurses globally and nurses face challenges with
upkeeping the quality of care and patient safety thereby. There is a need to reprioritize
the distribution of resources in the public community in order to ensure nurses’
wellbeing and intent to stay within the profession — which lies in the interest of the

society.
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Introduktion

Bakgrund

Pa internationell niva efterstravas visionen om hégsta méjliga héalsoniva (WHO 2020).
Forskning visar att manniskor erfar arbetsrelaterad problematik med sin hélsa, i form av
fysiska besvar och mental stress (Murray et al. 2019). Stress k&nnetecknar stimulering,
upplevelsen av stimulering, den psykologiska och fysiologiska reaktionen, samt
upplevelsen och aterkopplingen av stressreaktionen (Arnetz & Ekman 2013).

Stress ar ett begrepp som ofta anvands i relation till folkhélsa. Sambandet mellan hélsa
och livsstil ar ett komplext fenomen dar manga faktorer samspelar och déar stress har en
viktig roll (Ringsberg 2019).

Den fysiologiska definitionen av stress kan delas in i tva olika typer - kortvarig och
langvarig stress. Kortvarig stress ar en respons hos kroppen som behdvs for att individer
ska kunna mobilisera sig och soka skydd fran hotfulla situationer. Den brukar vardagligt
kallas for “fly-eller-fékta-responsen” (Arnetz & Ekman 2013) och innebér att adrenalin
och noradrenalin frisatts i blodet. Detta gor att hjartfrekvensen okar, blodtrycket hojs,
blodsockret hojs, och blodflédet riktas till musklerna (Christensen 2012). Kortvarig
aktivering ar inte skadlig, utan nédvandig for att starka oss ménniskor (Arnetz & Ekman
2013). Den langvariga stressen innebar att hormonella signaler stimulerar till frisattning
av olika sa kallade kortikoidhormoner i blodet, vilket genererar 6kad blodvolym och
Okat blodtryck, hojt blodsocker, samt hamning av immunforsvaret (Christensen 2012).
Konstant och langvarig stress blir skadlig for halsan (Isa et al. 2019). Anledningen till
att nyttig, halsosam stress - alltsa den kortvariga stressen som starker oss manniskor -
overgdr till langvarig, ohalsosam stress har att gora med just bestaende aktivering av
stressresponsen. Individen ar da oférmdgen att ta sig ur eller beméstra en farlig och/eller
viktig situation. Detta kan fa konsekvenser for manniskors formaga att tillgodogora sig
aktiviteter som framjar halsa och istallet leda till lAngvariga hélsoproblem (Eriksen &
Ursin 2013). Ur ett psykologiskt perspektiv kan stress vara obalans i forhallandet mellan
upplevda krav och upplevda resurser (Folkman & Lazarus 1988). Psykologisk stress
upplevs med individuell variation. Hoga krav med lag kontroll efterféljs av risk for
psykisk ohélsa (Calnan, Wainwright, Forsythe, Wall & Almond 2001).



Arbete och stress

Att ga till sitt dagliga arbete kan for de flesta manniskor medféra en positiv kénsla
(Socialstyrelsen 2003). Anda erfar manga anstallda att de far fler arbetsuppgifter,
tyngre/storre arbetshdrda och en dkad arbetstakt pa sina arbetsplatser, bland annat pa
grund av effektiviseringar (Ringsberg 2019). Inom de flesta yrkeskategorierna
forekommer arbetsrelaterad stress (Demerouti, Nachreiner, Bakker & Schaufeli 2001).
Det finns modeller som beskriver olika faktorer som kan vara avgérande nér det
kommer till arbetsrelaterad stress. Tva av dessa ar Krav—Kontrollmodellen - det vill
séga obalansen mellan arbetstagarens sjalvupplevda arbetssituation och kraven som
arbetsplatsen stéller - och Effort-Rewardmodellen - det vill sdga obalansen mellan den
beloning en arbetare far i forhallande till den anstrangning och tid som laggs ner
(Socialstyrelsen 2003). Forskning tyder pa att Jdr-modellen, det vill saga The Job
Demands Resources model, lampar sig vél for att mata arbetsrelaterad stress. Krav och
resurser agerar da centralt och dessa faktorer star i korrelation med varandra (Demerouti
et al. 2001).

Den intensiva arbetskulturen i dagens samhélle riskerar att ge individer svarigheter med
att finna tid for reflektion och for aterhamtning (Ringsberg 2014). ”Compassion
Fatigue ”, det vill sdga empatitrotthet, ar slutstadiet pa en process dar emotionell
distansering i arbetet - pa grund av langvariga pafrestningar av intryck och upplevelser -
far vardpersonal att uppleva kanslomassig hjalploshet, hopploshet och apati (Day &
Anderson 2011). Emotionell involvering i arbetet, exempelvis fran moraliskt
betungande vardsituationer kan fa personal att uppleva “moral distress”, det vill saga
moralisk stress (Burston & Tuckett 2012).

Stress inom sjukskoterskeprofessionen

Nationellt och internationellt har halso- och sjukvard befunnit sig i en
forandringsprocess paverkad av ekonomi, politik och forvantningar. Detta komplexa
natverk har skapat en serviceinrattning vars syfte innebér att standigt leva upp till
onskemal och krav. Organisationer inom vard- och omsorg har praglats av beslutsfattare
vars sparforsok lett till stora konsekvenser for sjukvardspersonalens halsa (Eriksson &
Majanen 2012).



Att 6ka patientens livskvalitet genom omvardnad ingar i sjukskoterskans profession.
Trots kunskapen om detta, tenderar sjukskoterskor ha svarigheter med att se
varningstecken for sin egen professionella livskvalitet. Faktorer som bidrar till
minskning av den professionella livskvaliteten ar arbetsforhallanden samt férandringar
inom hélso- och sjukvard som ekonomiska atstramningar och mer komplex vard
(Todaro-Franceschi 2015). Erfarenheter - det vill sdga upplevelser, kunskap och
observationer (SAOL 14 2015) och arbetsrelaterade beteenden hos sjukskoterskor visar
sig paverka deras fysiska och psykiska halsa (Schulz et al. 2011).

Forskare har konstaterat att hdg arbetsbelastning - i det har fallet fler patienter per
ansvarig sjukskoterska - kan leda till negativa konsekvenser for patientsédkerheten, till
exempel dddsfall som hade kunnat undvikas (Aiken et al. 2014). Fortsatt tenderar det
ansvar sjukskoterskor lastas med pa sina arbetsplatser att vara en anledning till
arbetsrelaterad utbrandhet (Ili¢, Arandjelovi¢, Jovanovi¢ & Nesi¢ 2017), samt
depressiva tillstand (Kikuchi et al. 2014). Nagot som &ven bekréftas av ett pavisat
samband mellan obalans i Effort-Reward och en fysiologisk indikation pa stress hos
sjukskaoterskor (Salem & Ebrahem 2018).

Forskning framhaller att psykosociala och arbetsrelaterade faktorer som krav, grad av
meningsfullhet pa arbetsplatsen, osékerhet och otydligheter i professionens roll,
exemplifieras som potentiella métbara risker nar det kommer till sjukskdterskors fysiska
och psykiska halsa (llic et al. 2017).

Teoretisk referensram

Aaron Antonovskys teori om kénsla av sammanhang - forkortat: KASAM - kan
forenklat sammanfattas som att en persons motstandskraft mot stress beror till stor del
pa huruvida hen uppfattar stressorn/stressorerna som hotfulla eller inte. Antonovsky
menar att en person med stark KASAM har ett bredare register med copingstrategier
och en flexibel formaga att valja en passande strategi till en viss stressor, samt tenderar
att se potentiellt stressande situationer som 6verkomliga utmaningar. KASAM bygger
pa tre underbegrepp: begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet (Antonovsky 1987).
Antonovsky hamtar stod for sin teori bland annat fran en artikel av Bandura (1977) som
tar upp hur den upplevda sjalvformagan paverkar om och hur en person valjer att

handskas med en stressor. Det finns forskning som visar att stress, kombinerat med Iag



kansla av sammanhang, har visat sig sta i relation till 6kad dodlighet (Nilsen, Andel,
Fritzell & Kareholt 2016)

Problemformulering

Stress &r ett aktuellt problem i samhaéllet idag som okar risken for att drabbas av
sjukdom och fortidig dod. En aspekt av stress ar den arbetsrelaterade stressen - nagot
som sjukskaterskor utsatts for i sin profession ur ett globalt perspektiv. Stressorer som
sjukskoterskor exponeras for, i kombination med vilka deras inre resurser ar, har en
betydande paverkan pa deras psykiska och fysiska hélsa. Detta medfor konsekvenser -
inte bara for sjukskoterskor - utan ocksa for patienter. En forhallandevis stor mangd
internationell forskning har gjorts angaende arbetsrelaterad stress hos sjukskoterskor,
men eftersom detta globala problem inte ser ut att minska av denna tidigare forskning
att doma sa kvarstar ett behov av att kontinuerligt lyfta fram och belysa fenomenet. Det
ar viktigt ur ett folkhalsoperspektiv att sjukskoterskor mar bra och vill/kan fortsétta
arbeta - bade eftersom sjukskaterskor sjdlva ar en del av befolkningen och eftersom de
har ansvar for alla i samhéllet som &r i behov av hélso- och sjukvard. Ny forskning och
sammanstéllning av aktuell forskning pa omradet &r viktig da det kan utgéra grunden till

en diskussion som kan bli borjan till en férandring i positiv riktning.

Syfte och fragestillning
Syftet med den hér litteraturstudien var att beskriva sjukskdterskors erfarenheter av

arbetsrelaterad stress.

Vilka erfarenheter har sjukskoterskor av arbetsrelaterad stress?



Metod

Design
Den hdr studien &r en beskrivande litteraturstudie (Polit & Beck 2012).

Sokstrategi

Databaserna MedLine via PubMed och Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Litera (CINAHL) genomsoktes med sokorden experience, interviews, nurse attitudes,
nurses, occupational stress, stressors, stress factors och work. | den manuella
sokningen anvéndes artikelns titel som sokord (se tabell 1). For att koncentrera
sokningen gjordes kombinationer av sokorden med hjalp av booleska termer (Polit &
Beck 2012). I bada databaserna anviandes begridnsningarna “publicerad de senaste 10

aren”, “sprak: engelska”, “hogskolan i Gavle” (i PubMed) samt “peer reviewed” (i

CINAHL). Se dven tabell 1 for en tydligare 6verblick samt antal soktréaffar.

Tabell 1. Sokstrategi — hér visas vilka sékord som anvants, begransningar till sékningarna, antal
traffar for varje sokning, samt hur manga artiklar som anses svara pa syftet.

Databas Begrénsningar, Sokord Antal tréffar [Antal artiklar
sokdatum (om < 200 I8s |(som valts ut
titel/abstract) |till studien)
2020-01-16 "Nurses"[MeSH Major Topic] AND
Medline via|10 ar, engelska,  |"Occupational Stress"[Mesh] AND 91 1
PubMed  |Hogskolan i “experience(fritext)”
Gavle
2020-01-24 (("Nurses"[MeSH Major Topic]) AND
Medline via|10 ar, engelska,  |("stressors(fritext)" OR "stress 19 2
PubMed  |Hogskolan i factors(fritext)")) AND
Giévle "interviews(fritext)"
2020-01-16
CINAHL |Engelska (MM "Nurses™) AND (MH "Stress, 65 4
Peer reviewed Occupational") AND ”experience
Linked full text  |(fritext)”
2010-2020
2020-01-21
CINAHL |Engelska (MM”Nurse attitudes”) AND (MH 17 3
Peer reviewed ”Stress, occupational”) AND “work
Linked full text  |(fritext)” AND “stressors (fritext)”
2010-2020
2020-01-24
CINAHL |Engelska (MM “Nurses”) AND “Stressors or stress |60 1
Peer reviewed factors (fritext)” AND “interviews
Linked full text  |(fritext)”
2010-2020



2020-01-27 ”Emergency department nurses’
Manuell 10 ar, engelska,  |experiences of occupational stress: A 1 1
sokning peer reviewed qualitative study from a public hospital in

Linked full text  |Bangkok, Thailand”

Totalt: 12

Urvalskriterier
Inklusionskriterier: Endast empiriska studier, tillgédngliga via hogskolan i Gévles
biblioteksdatabas. Studier som svarar pa denna litteraturstudies syfte. Grundutbildade

sjukskoterskor som deltagare.

Exklusionskriterier: Specialistsjukskaterskor som utvald grupp, stress relaterat till vard

av patienter med specifika sjukdomar.

Urvalsprocessen

Vid sortering av erhallet sokresultat antecknades noggrant for varje steg vilka artiklar
som inkluderades respektive exkluderades, samt orsaker till detta (Polit & Beck 2017).
Databassokningarna i Medline via PubMed och CINAHL resulterade i totalt 252 tréffar.
| figur 1 nedan presenteras en dversikt av urvalsprocessen for dessa. Titlarna lastes for
samtliga 252 artiklar. Om en titel ansags svara mot ett exklusionskriterium valdes den
bort (166st). Av 86 valda titlar sorterades 6 dubbletter bort. Titelgranskningen
genererade totalt 80 artiklar i vilka abstract lastes. De artiklar vars abstract gav intryck
av potentiell relevans for denna studie (58st) Gppnades for en 6versiktlig genomgang av
metod- och resultatdel. Nagra artiklar (8st) sorterades bort i detta steg pa grund av att
lankarna till fulltext inte fungerade eller att artiklarna behévde kdpas for att bli
tillgangliga. Utifran metod eller resultat, bedomdes 23 artiklar ej svara pa denna studies
syfte medan 27 bedomdes mojliga som material till denna litteraturstudie. Efter att ha
stéllt artiklarna mot en mall for relevansgranskning (se bilaga 1) visade sig 22st
nddvandiga att vidare kvalitetsgranskas (se bilaga 2 och 3). De artiklar som forfattarna
ansag halla hogst kvalitet i relation till denna studies syfte valdes slutligen ut (Aveyard
2014). | det slutliga urvalet inkluderades aven en artikel som hittades via en manuell
sokning. Totalt valdes 12 artiklar - varav atta var kvalitativa och fyra var kvantitativa -

ut till att ingd i denna litteraturstudie (se bilaga 4 och 5).



252 titlar funna via

databassokning Titelscreening gav Screening av abstracts

gav
59 artiklar

1 artikel fran annan 81 artiklar
kalla.

b

Screening av metod och
resultatdel gav

28 artiklar

Relevansgranskning gav Manuell sékning gav
23 artiklar 1 artikel

v

Kvalitetsgranskning gav
12 artiklar

som inkluderadesi
litteraturstudien

Figur 1. Flédesschema som illustrerar urvalsprocessen.

Dataanalys

Forfattarna till denna litteraturstudie har valt att luta sig mot Aveyards (2014) guide till
att utfora en litteraturdversikt. De artiklar som inkluderades i litteraturstudien skrevs ut i
pappersformat, en uppsattning till vardera forfattaren. Till att borja med lastes
artiklarnas metod- och resultatdel, samtidigt, av bada forfattarna. Varje artikel
tilldelades ett papper dar ansats, design, deltagare, fragestallning, huvudsakliga
intervjufragor samt Gversiktliga resultat antecknades. Vid behov anvandes
overséttningsprogram/digitala lexikon for att reda ut innebdrden av ett uttryck eller
begrepp. Om nagot i en artikel var oklart eller svart att tyda diskuterade forfattarna med
varandra och gjorde vid behov ytterligare efterforskningar. Detta kunde till exempel
vara att lasa mer om ett begrepps definition eller ga till en kélla angiven i artikeln for att
fa veta mer. Overstrykningspennor anvéndes for att markera var i artikelns resultatdel
det stod nagot som svarade pa denna studies syfte. Liknande fenomen i de olika
artiklarnas resultat tilldelades en viss farg sa att de blev latta att urskilja. Darefter
skapades ett elektroniskt dokument (Aveyard 2014) dér de fenomen som framtrétt fick
utgéra prelimindra huvudteman. Temana tilldelades samma farger som anvénts vid
lasningen. Dokumentet utformades sa att det gick att spara olika pastaenden och excerpt

till ursprungsstudien om sa skulle behovas.



Forskningsetiska Overvaganden

Forfattarna har i denna litteraturstudie granskat det som presenterats i inkluderat
material med objektivitet och noggrannhet. Forfattarna har bortsett fran sina egna
kéanslor, varderingar och asikter vid sammanstéallandet av forskningsmaterialet for att fa
ett opartiskt resultat. Férfattarna har tagit avstand fran oredligheter som plagiat,
fabrikation och forfalskning som enligt etiska krav inte far forekomma (Polit & Beck

2012).



Resultat

Forfattarna presenterar ett resultat utifran totalt 12 artiklar fran atta lander fordelade pa
fem vérldsdelar (se bilaga 1). Dataanalysen genererade 3 6vergripande teman som
redovisas med foljande huvudrubriker: Organisatorisk struktur, Det dagliga arbetet och
Relationer och interaktioner. Varje tema har tilldelats flera underkategorier for att
tydliggora resultatet, (se figur 2) nedan.

Tabell 2. Oversikt av resultatets tre dvergripande teman och deras underkategorier.

Organisatorisk struktur Det dagliga arbetet Relationer och
interaktioner

e Hog arbetsbelastning e Krav och ansvar e Med patienter och
anhoriga
e Stod fran chefer/ e Kanslomassig stress
utvecklingsmojligheter e Med lakare
e ”Moral distress”/
moralisk stress e Med andra
sjukskaterskor

e Arbetsmiljo

Organisatorisk struktur

Hdg arbetsbelastning

En vanligt forekommande stressor som sjukskdéterskor upplevde var hoég
arbetsbelastning (de Almeida Vicente, Shadvar, Lepage & Rennick 2016; Dekeseredy,
Landy & Sedney 2019; Galdikiene, Asikainen, Bal¢iunas & Suominen 2014; Ghasemi,
Negarandeh & Janani 2019; Happell et al. 2013; Hasan, elsayed & Tumah 2018; Hu et
al. 2017; McGibbon, Peter & Gallop 2010; Parizad et al. 2018; Samia, Ellenbecker,
Friedman & Dick 2012; Teo, Yeung & Chang 2012; Yuwanich, Sandmark & Akhavan
2016). Den kunde ta sig uttryck i form av att behéva tampas med manga olika
konkurrerande plikter (de Almeida Vicente et al. 2016; Dekeseredy, Kurtz Landy &
Sedney 2019; Happell et al. 2013; Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016). Stress
forekom i och med att tiden ofta upplevdes som en bristvara, sa att sjukskoterskor maste
utfora flera uppgifter simultant (Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016) samt missar
sin matrast (Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney 2019; Teo, Yeung & Chang 2012)
eller chanser att ga pa toaletten (Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney 2019). Overtid



utgjorde ocksa en stressande belastning enligt manga sjukskoterskor (Hu et al. 2016;
Samia et al. 2012; Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016).

Sjukskoterskor som intervjuades formedlade obalans i antalet patient per sjukskoterska
som en stressfaktor (de Almedia Vicente et al. 2016; Dekeseredy, Kurtz Landy &
Sedney 2019; Happell et. al. 2013; Hasan, Elsayed & Tumah 2018; Samia et al. 2012;
Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016). Till exempel sa erfor deltagare i nagra studier
att patientvarden blev lidande da de inte hade mdjlighet att gora sitt basta for flertalet av
sina patienter i sadana situationer, vilket stressade dem (de Almeida Vicente et al. 2016;
Ghasemi, Negarandeh & Janani 2019; Teo, Yeung & Chang 2012). Manga
sjukskaoterskor framholl att de upplever personalbrist som en ofta forekommande
stressor (de Almeida Vicente et al. 2016; Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney 2019;
Happell et al. 2013; Hasan, Elsayed & Tumah 2018; Hu et al. 2016; Samia et al. 2012,
Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016). Vissa sjukskoterskor beskrev att personalbrist
forsvarar for kontinuiteten i relationen till patienterna - till exempel da patienter i
hemsjukvarden far traffa fem olika sjukskdterskor samma vecka for saromlaggning. Det
var dessutom vanligt att som sjukskoterska bli avbruten med telefonsamtal flera ganger

under ett patientbesok (Samia et al. 2012).

Stod fran chefer/Utvecklingsmajligheter

Nagot som upplevdes stressfyllt for manga sjukskoterskor var att de inte sdg nagra
mojligheter till karriarframsteg eller kunskapsutveckling pa den aktuella arbetsplatsen
(Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney 2019; Happell et al. 2013; Yuwanich, Sandmark
& Akhavan 2016). For vissa av sjukskoterskorna var detta en foljd av att leva i ett litet
samhélle med fa alternativa arbetsplatser (Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney 2019)
och for andra handlade det om en brist pa investering fran ledningen (Happell et al.
2013; Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016). Det framkom dessutom att
sjukskdterskor som inte blev sedda eller bekraftade for val utfort arbete upplevde den
erfarenheten som en stressfaktor (Happell et al. 2013; Parizad et al. 2017; Teo, Yeung &
Chang 2012). Att inte bli informerad om eller inkluderad i beslutsprocessen kring
kommande forandringar pa arbetet utgjorde en stress for sjukskaterskor (Hasan, Elsayed
& Tumah 2018; Hu et al. 2016; Samia et al. 2012; Teo, Yeung & Chang 2012). Det
framgick &ven av materialet att sjukskoterskor upplevde problem med chefer generellt,

samt diskriminering, som stressorer (Galdikiene et al. 2014). Kostnadseffektivitet som

10



gar ut dver kvaliteten pa omvardnaden var ocksa en stress (Ghasemi, Negarandeh &
Janani 2019).

Det dagliga arbetet

Krav och ansvar

Méngden av ansvar upplevdes 6vervéldigande for sjukskoterskor (de Almeida Vicente
et al. 2016) Sjukskaterskor kande sig oroade Gver att nagot ska missas eller glommas
bort (Hu et al. 2016; Samia et al. 2012). Vikten av att ha framforhallning for att undvika
problematiska situationer och att vara pa topp hela arbetsdagen betonades som en
stressor (McGibbon, Peter & Gallop 2010). Att kdnna ansvar for flera patienter
samtidigt med radslan att inte tillgodose deras behov skapade stress hos flertalet
sjukskoterskor (Samia et al. 2012).

Sjukskoterskor upplevde att de behovde kolla upp saker fler ganger for att gardera sig
mot misstag som de annars lastas for. Ansvaret att behdva befinna sig pa arbetsplatsen
utan att kunna fly fran jobbiga situationer - mer &n vid raster - namndes som en stressor
(McGibbon, Peter & Gallop 2010). Sjukskaterskor som hade hoga férvantningar pa sin
yrkesroll eller som uppfattade hoga krav fran andra, upplevde detta som stressande (de
Almeida Vicente et al. 2016). Att utféra omvardnad som sjukskaéterskor inte kande sig
kvalificerade for, bidrog till kénslan av stress (Galdikiene et al. 2013; Ghasemi,
Negarandeh & Janani 2019; Hasan, Elsayed & Tumah 2018). Sjukskéterskor som
behdvde ta egna beslut pa patienter som befinner sig i sin hemmiljo upplevde detta som
stressande (Galdikiene et al. 2013) Det existerade obalans mellan de férvantningar som
nyexaminerade sjukskoterskor far pa sin arbetsplats, i forhallande till kunskapen de
besitter (Hu et al. 2016). Kanslan av att inte na upp till den kunskapsniva som
efterfragas vid vard av svara patienter tenderade att stressa sjukskoterskor. Samt
obalansen mellan férvantningar och arbetsbeskrivning (Hasan, Elsayed & Tumah
2018).

Kéanslomassig stress

Oforutsedda forandringar i en patients tillstind namndes som en emotionell stressor (Hu
et al. 2016). Situationer som inkluderar déd och dodsfall uppfattdes som stressande
(Galdikiene et al. 2014; McGibbon, Peter & Gallop 2010), i synnerhet om ddden

drabbar barn (de Almeida Vicente et al. 2016) eller patienter som sjukskéterskor fatt en
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néra relation till (Galdikiene et al. 2014). Vidare upplevdes plotsliga dodsfall
(Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016) och kontrasten mellan att varda ett levande
barn som sedan dor under samma arbetspass, som emotionella stressorer (McGibbon,
Peter & Gallop 2010).

Det framkom i en studie att kdnslomaéssig involvering bidrog till problem med
“compassion fatigue”. Att handskas med kanslomaéssigt 6vervéldigande och
traumatiska héndelser i arbetet och/eller med unga traumapatienter, ledde till att
sjukskaterskor emotionellt upplevde stress. Ohanterade mentala pafrestningar paverkade
funktion och fokus pa det dagliga arbetet vilket stressade sjukskdéterskor (Dekeseredy,
Kurtz Landy & Sedney 2019). Trots emotionell paverkan kande sjukskoterskor att de
maste fa jobbet utfort. Livsuppehallande atgarder pa barn och att engagera sig i
kroppsliga fordndringar hos patienten bidrog till sjukskoterskors upplevelse av stress
(McGibbon, Peter & Gallop 2010).

“Moral distress”/Moralisk stress

Att avsta fran att skriva avvikelser vid andras misstag, inte ingripa vid etiska
felaktigheter och undanhalla information fran anh6riga om en prognos - da den berérda
eller hogre hierarkier begér detta - bidrar till k&nslan av moralisk stress hos
sjukskaterskor (Ghasemi, Negarandeh & Janani 2019). Utforandet av kroppslig vard dar
barn kénner smarta beskrevs som en stressor (McGibbon, Peter & Gallop 2010). Att
narvara vid situationer dar lakarstudenter utfor smartsamma Gvningar pa barn
presenterades som den mest frekventa och intensiva moraliska stressen. Sjukskoterskor
tenderade aven att uppleva stress nar de fortsatte utféra vardande atgarder pa barn, trots
brist pa lindrande resultat - nagot de gjorde pa grund av radsla att bli stamda av
anhoriga, bristande beslutsfattning fran andra eller lakarens radslor for dodlig utgang
(Ghasemi et al. 2019). Framtvingade beslutshandlingar - for att rddda patientens liv -
som skulle kunna ses som dvertramp i sjukskoterskeprofessionen och déarmed leda till
forlust av sjukskoterskelegitimationen ansags stressande (Dekeseredy, Kurtz Landy &
Sedney 2019).

Arbetsmiljo
Studier rapporterade att hoga ljudnivaer fran diverse utrustning och ljud fran patienter
pa arbetsplatsen gjorde att sjukskaterskor erfor stress (Hu et al. 2017; Parizad et al.

2017). Aven miljorisker som exempelvis exponering av stralning utgjorde en stress (Hu
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et al. 2016). Sjukskoterskor stressades av brist pa utrustning (de Almeida Vicente et al.
2016), system som inte fungerade och langa forseningar med att atgarda problem, detta
resulterade i att de exempelvis pa egen hand behévde felsoka och handskas med
utrustning. (McGibbon, Peter & Gallop 2010; Teo, Yeung & Chang 2012). Att standigt
vara i och runt sitt arbete dven pa raster ansag sjukskoterskor vara en arbetsrelaterad
stressor. Antalet gemensamma utrymmen for ventilering med andra sjukskoterskor och
majligheten till &terhdmtning var bristande (Happell et al. 2012). Aven att utfora fysiskt
tunga forflyttningar uttrycktes som en stress (McGibbon, Peter & Gallop 2010). Vidare
uppgav sjukskaterskor omfattande dokumentation av omvardnaden som en stressor
(Samia et al. 2012).

Skiftarbete utgjorde en stress for vissa sjukskoterskor da de upplevde att det var svart att
stélla om dygnet (Happell et al. 2013; Hu et al. 2016). SOmnbrist orsakad av
nattskiftsarbete kunde leda till hormonella obalanser som i sin tur ledde till konflikter pa
arbetet (Hu et al. 2016). Sjukskoterskor i en studie upplevde férandringar i arbetets
upplégg, till exempel att behdva gora nya féréandringar i schemat och lagga till nya
patienter under arbetsdagen, som en stress. Dessutom redogjorde sjukskoterskorna for
stressen i att ha otillrackligt med schemalagd tid for att kunna delta vid méten da beslut
fattas (Samia et al. 2012).

Relationer och interaktioner

Med patienter och anhériga

Vald fran patienter gor att sjukskoterskor kanner sig stressade pa sin arbetsplats
(Galdikiene et al. 2013; Hasan, Elsayed & Tumah 2018; Yuwanich, Sandmark &
Akhavan 2016). Sjukskdterskor upplevde stress i motet med suicidala och oberékneliga
patienter (Hasan, Elsayed & Tumah 2018). Att varda yngre patienter (Galdikiene et al.
2013) eller patienter som sjukskdterskor har en personlig relation till (Dekeseredy,

Kurtz Landy & Sedney 2019) ndmndes som stressande.

Anhoriga som har svart att acceptera en diagnos (McGibbon et al. 2010), som ar
otacksamma (Hu et al. 2016), som missforstar systemet (Yuwanich, Sandmark &
Akhavan 2016) eller besitter hoga krav - som upplevdes svara att bemdéta (Happell et al.
2013) - uttalades som stressande for sjukskoterskor. Att flja anhdrigas énskningar som
star i kontrast med sjukskoterskans egen kansla om vad som anses vara etiskt ratt,
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upplevdes som en stress (Ghasemi, Negarandeh & Janani 2019). | en studie beskrevs
stressen med att stétta anhdriga i svara situationer och/eller vid sorg. Samma studie
redogor att att det upplevdes stressande for sjukskoterskor att komma familjer ndra
(McGibbon et al. 2010).

Med lakare

Upplevd brist pa samarbete mellan ldkare och sjukskoterskor beskrevs som en
stressfaktor av sjukskoterskor i flera studier (de Almeida Vicente et al. 2016; Happell et
al. 2013; Hasan, Elsayed & Tumah 2018; Hu et al. 2016; McGibbon, Peter & Gallup
2010). Att halla koll pa muntliga ordinationer beskrevs i en studie som en fortlépande
stressor. Samma studie visade att lakare som inte agerade, resulterade i att
sjukskoterskor kénde en borda av att aktivt inta ledarrollen for att arbetsprocessen ska
fortlopa (McGibbon, Peter & Gallup 2010). Vissa sjukskoterskor upplevde stress nar
lakare inte tog tillvara pa deras kompetens - till exempel att de sallan fragade om
sjukskaterskans asikt gallande nasta steg i behandlingen (de Almeida Vicente et al.
2016). For andra sjukskoterskor yttrade sig stressen i brist pa samarbete och
otillgangligheten bland lakarna, dar de i vissa fall inte tréaffade patienterna (Happell et
al. 2013). Att inte kunna kanna fortroende for lakares beslut gallande patienters vard
(Ghasemi, Negarandeh & Janani 2019; McGibbon, Peter & Gallup 2010) eller att finna
sig oenig med l&dkare om patienters behandling (Hasan, Elsayed & Tumah 2018)
formedlades av sjukskoterskor som stressande. En del sjukskoterskor stressades av att
lakare ibland anklagade dem for att brista i kompetens (Hu et al. 2016). Konflikter,
generellt (Galdikiene et al. 2013), samt kommunikationsbrist (Hu et al. 2016) med

lakare upplevdes ocksa som en stress bland sjukskéterskor.

Med andra sjukskoterskor

Studier ndmner att kommunikationsbrister mellan sjukskoterskor uppfattas som en
stressor (Ghasemi, Negarandeh, Janani 2019; Happell et al. 2013; Samia et al 2012).
Oprofessionellt beteende (Parizad et al. 2017), bristande stod fran arbetskamrater
(Samia et al. 2012) och brister i dokumentation, samt 6verrapporteringar namndes som
stressande for sjukskoterskor (Happell et al. 2013). Vissa sjukskdterskor rapporterade
aven forekomsten av konflikter och mobbing som stressorer (Happell et al. 2013;
Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016).

Att arbeta med sjukskdterskor som kommer fran andra vardinrattningar (Galdikiene et

al. 2013) och med sjukskoterskor med annan utbildningsniva (Ghasemi, Negarandeh,
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Janani 2019; Hu et al.2016) beskrevs som stressande, likval som samarbetssvarigheter
orsakade av sjukskoterskors alder och olikheter gallande vanor och arbetsstil
(Yuwanich, Sandmark & Akhavan 2016). Erfarna sjukskoterskor erfor stress i arbetet
med att undervisa och leda mindre erfarna sjukskoterskor (McGibbon, Peter & Gallop
2010). Nya sjukskoterskor upplevde att de behandlades orattvist av erfarna
sjukskdterskor (Hu et al. 2016). Aven att arbeta tillsammans med sjukskoterskor som
brister i specifik kompetens upplevdes stressande (Ghasemi, Negarandeh, Janani
2019).
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Diskussion

Huvudresultat

Syftet med den hér litteraturstudien var att beskriva sjukskoterskors erfarenheter av
arbetsrelaterad stress. Det granskade materialet formedlar en bild av att sjukskoterskor
runt om i varlden har manga erfarenheter av arbetsrelaterad stress. Hog arbetsbelastning
till foljd av brister i den organisatoriska strukturen framtrddde som en gemensam
ndmnare bland samtliga undersokningar - sjukskoterskor beskrev till exempel obalans i
antal patienter per sjukskoterska och bristande stod fran chefer och ledning som
stressande. Resultatet aterspeglade vidare att det dagliga arbetet - sadant som ingar i en
sjukskoterskas vardag - medforde stress. Den kénsloméssiga stressen i att forlora en
patient, i synnerhet ett barn, var en erfarenhet som sjukskoterskor beskrev. Det framkom
att kinslomaéssig stress lett till “compassion fatigue” hos en del sjukskoterskor. Den
moraliska stressen i att behdva bevittna hur barn utsattes for sméartsamma behandlingar
for att lakarstudenter skulle tréna pa dem var en del av sjukskéterskors vardag. De krav
och det ansvar som kommer med den professionella rollen var andra erfarenheter av
stress i sjukskoterskors vardag. Ytterligare en aspekt av sjukskoterskors erfarenheter av
stress utgjordes av relationer och interaktioner med medarbetare samt patienter och

anhoriga.

Resultatdiskussion

I linje med tidigare litteraturstudier som gjorts i &mnet (Adriaenssens, De Gucht &
Maes 2015; Lambert & Lambert 2001) visade denna litteraturstudies resultat att
sjukskaterskor exponeras for manga olika stressorer - som erfars med variation i
intensitet och karaktar beroende pa var sjukskoterskor arbetar - samt att detta &r ett
globalt problem (de Almeida Vicente et al. 2016; Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney
2019; Galdikiene et al. 2014; Ghasemi, Negarandeh & Janani 2019; Happell et al. 2013;
Hasan, Elsayed & Tumah 2018; Hu et al. 2016; McGibbon, Peter & Gallop 2010;
Parizad et al. 2017; Samia et al. 2012; Teo, Yeung & Chang 2012; Yuwanich,
Sandmark, & Akhavan 2016).
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Att vara sjukskoterska innebar viss forvantad stress

En del av de erfarenheter av stress som framkommit i denna studies resultat kan ses som
en del av yrket som inte gar att komma ifran. Till exempel sa tenderar sjukskoterskor,
som arbetar dar kritisk och traumatisk vard pa barn bedrivs, att uppleva kénslomassig
stress i stor utstrackning (de Almeida Vicente et al. 2016; Dekeseredy, Kurtz Landy &
Sedney 2019). Stress i och med dddsfall dar sjukskoterskor haft en fordjupad relation
till patienten som dott var ett annat exempel pa kanslomassig stress (Galdikiene et al.
2014). Denna kanslomaéssiga stress kan ses som en borda som sjukskoterskan véljer att
bara i och med sitt kall till omvardnadsprofessionen eftersom dodsfall och

kanslomassigt smartsamma héndelser &r en naturlig del av yrket (Emerson 2017).

Nar sjukskéterskans yrkesansvar évergar i arbetsrelaterad stress

En patients ménskliga rattigheter ska respekteras (ICN:s etiska kod for sjukskoterskor
2012) och i exempelvis Sverige finns nationell lagstiftning for att skydda patienter fran
skada i form av patientsékerhetslagen (Sveriges riksdag 2010). Spekulationer gors kring
hur bristen pa sjukskaéterskor paverkar patientsakerheten. Tidigare forskning tyder pa att
obalansen mellan antal sjukskoterskor och antal patienter generellt sett paverkar
patientsakerheten negativt (Liu et al. 2018), samt har inverkan pa de dédliga utfall som
intraffar pa patienter inom sjukhusmiljon (Aiken et al. 2014; Shekelle 2013). Vid
inskrivning av nya patienter forlorar sjukskoterskor per automatik tid for vard av
befintliga patienter, vilket 6kar risken for patientskada (Buerhaus 2009). Enligt svensk
sjukskoterskeforening (2017) har sjukskoterskor - enligt kompetensbeskrivningen for
legitimerade sjukskoterskor - till uppgift att utfora patientsaker vard. Tillsammans med
hdg arbetsbelastning, som var den mest representerade stressorn i resultatet (de Almeida
Vicente et al. 2016; Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney 2019; Galdikiene et al. 2014;
Ghasemi, Negarandeh & Janani 2019; Happell et al. 2013; Hasan, Elsayed & Tumah
2018; Hu et al. 2016; McGibbon, Peter & Gallop 2010; Parizad et al. 2017; Samia et al.
2012; Teo, Yeung & Chang 2012; Yuwanich, Sandmark, & Akhavan 2016), skapas
fragor kring hur stora prévningar sjukskaterskor ska behdva mota for att kunna utfora

kvalitativ vard pa internationell niva.

For stor pafrestning pa arbetsplatsen visar att sjukskoterskor dvervager att Iamna sin
profession (De Oliveira, Griep, Portela & Rotenberg 2017; Dyo, Kalowes & Devries
2016). Kvaliteten pa arbetslivet ligger till grund for om sjukskoterskor lamnar yrket

eller inte (Lee et al. 2017). Det ar darfor av stor betydelse att ge nya sjukskoterskor goda
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forutsattningar fran borjan sa de stannar kvar inom professionen. Stod &r en av de
viktigaste komponenterna den forsta tiden for nyexaminerade sjukskoterskor (Flinkman
& Salanterd 2015). Stod &r - generellt sett for alla typer av sjukskoterskor - viktigt for
att minimera stressen som upplevs. Hélso- och sjukvard bor ha for avsikt att bedriva
verksamheter med goda forutséttningar pa arbetsplatsen for att forhindra att
sjukskoterskor lamnar sitt arbete. Vardet av att astadkomma detta kan vara hogre for
sjukskoterskor, an den egentliga ekonomiska kostnaden for ledningen (Wynendaele,
Willems & Trybou 2019).

Sjukskoterskans egen makt

Denna litteraturstudies resultat, belyst med den teoretiska referensramen som ett filter,
formedlar en bild av sjukskoterskors egen makt att paverka sin upplevelse av stress. Det
vill séga att de sjukskoterskor som har en stark KASAM kan utséttas for mer stressorer -
utan att kdnna sig stressade - an de som har en svag KASAM (Antonovsky 1987). Alltsa
skulle sjukskoterskor kunna arbeta med, eller fa hjalp med, att forstarka sin KASAM for
att bli mer resilienta mot stress pa sin arbetsplats. Tidigare forskning visar att
sjukskaterskor som anvander problem-fokuserad coping samt socialt stod fran
arbetskamrater ar forenat med mindre risk for upplevd stress (Lim, Bogossian, & Ahern
2010). Framgangsrika positiva copingstrategier bor darfor utvecklas. Dels for att
undvika ohélsa hos sjukskdterskor, dels for att framja den organisatoriska funktionen
(Isa et al. 2019).

Var gar gransen - hur mycket prévningar ska sjukskoterskan kunna maéta?

Synsattet att sjukskoterskan besitter en makt 6ver sin situation kan anses uppmuntrande,
men kan samtidigt ses som problematiskt. Det for med sig en risk att allt ansvar lamnas
pa sjukskoterskans axlar, att starka sin KASAM genom att utveckla copingstrategier
och andra sitt synsatt pa tillvaron for att hantera stressande upplevelser. Kangasniemi,
Viitalahde och Porkka (2010) poédngterar fordelen med att belysa sjukskoterskors
professionella rattigheter saval som skyldigheter - de menar att sjukskoterskors
rattigheter ar den andra sidan av myntet som utgér god omvardnadspraxis. Den
organisatoriska strukturen framtradde som ett huvudtema i denna studies resultat i och
med att manga sjukskoterskor erfor stress relaterat till faktorer som organisationen styr
Over (de Almeida Vicente et al. 2016; Dekeseredy, Kurtz Landy & Sedney 2019;
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Galdikiene et al. 2014; Ghasemi, Negarandeh & Janani 2019; Happell et al. 2013;
Hasan, Elsayed & Tumah 2018; Hu et al. 2016; McGibbon, Peter & Gallop 2010;
Parizad et al. 2017; Samia et al. 2012; Teo, Yeung & Chang 2012; Yuwanich,
Sandmark, & Akhavan 2016). De som har ansvar for utveckling och styrning av
organisationen - i Sverige &r det Staten som har det 6vergripande ansvaret, darefter
landstinget och kommunen (Socialstyrelsen 2019) - har &ven ett stort ansvar for den
arbetsbelastning sjukskoterskor utsétts for, eftersom till exempel kostnadsbesparande
atgarder star i ett tydligt samband med vardpersonalens hélsa (Eriksson & Majanen
2012). Med stod av annan forskning kan Jdr modellen med fordel anvandas som ett
relevant redskap for att underséka hur organisationen kan forandra och forbattra olika
provningar som de stélls infér. Genom att skraddarsy modellen efter specifika behov
kan Jdr modellen anvéandas med stor variation, vilket anses vara en positiv aspekt nar
det kommer till att forbattra sjukskoterskors vélbefinnande och hélsa (Schauteli & Taris
2014).

Metoddiskussion

Valet av en beskrivande litteraturstudie som design gjordes med héansyn till den tid som
fanns i ansprak. En litteraturstudie bade kraver av - och erbjuder ett tillfalle for -
forskaren att satta sig in i redan gjord forskning inom amnet (Polit & Beck 2012), nagot
som i sig sjalvt kan utgora svar pa den typ av syfte och fraga som stllts i foreliggande
studie. Sjukskoterskor befinner sig ofta under tidspress och hdg arbetsbelastning
(Adriaenssens, de Gucht & Maes 2015; Lambert & Lambert 2001), vilket gor att det

kan bli svart att fa till méten for intervjuer inom en relativt kort tidsram.

Sokstrategin som anvants for denna studie baserades pa en kort utbildning i
databassokning som erh6lls pa biblioteket vid hogskolan i Gavle. Detta utgor en styrka
for foreliggande studies metod samtidigt som forstaelsen for databaser och
artikelsokning utvecklats kontinuerligt under hela arbetets gang, vilket har styrkt men
ocksa komplicerat processen. Till exempel har tid gatt at till att géra om sokningar
upprepade ganger med modifiering av sokorden da det ansetts nddvandigt. Detta kan
anses som en svagehet i arbetet, da det paverkat dataanalysens tidsutrymme.
Sokningarna gjordes i CINAHL och i Medline via PubMed med motiveringen att de

inriktar sig pa medicin och omvardnad (Polit & Beck 2012), vilket ar lampligt da denna
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litteraturstudies huvudomrade ar omvardnad. Att anvanda sig av tva databaser ansags
som en styrka da fler méjliga artiklar fanns att tillga. Det resulterade i en mer
omfattande sokstrategi, vilket kan ses som en svaghet kopplat till den tid som fanns i
ansprak.

Urvalskriterier for denna studie formulerades med malet att de ska vara tydliga och
underlatta for en konsekvent urvalsprocess. Av denna anledning har fa urvalskriterier
formulerats. Urvalsprocessen utgjorde, precis som databassokningen, en larprocess.
Darmed skiljer sig granskningsférmagan tidigt i processen fran senare i processen,
nagot som skulle kunna ha en inverkan pa resultatets karaktar, &ven om soktraffarna
kontrollerats flera ganger for att inte missa nagon relevant artikel som svarar pa syftet
for litteraturstudien. Relevans- och kvalitetsgranskningsmallarna har underléattat
urvalsprocessens slutsteg med malet att generera de mest anvandbara och relevanta
artiklarna - uifran syftet - till studiens resultat. Att inkludera artiklar med bade kvalitativ
och kvantitativ ansats i urvalsprocessen kan ses som en styrka. Detta for att fa tydlig
exemplifiering, men aven fa en generaliserande statistisk dverblick till denna

litteraturstudie.

Att tillsammans granska utvalt material gav dataanalysen ett opartiskt intryck (Polit &
Beck 2012). Att lasa och omldsa materialets resultat gav goda forutséttningar att
identifiera mojliga teman (Aveyard 2014). Att sedan behandla det utskrivna materialet
med overstrykningspennor - for att summera innehall som svarade pa litteraturstudiens
syfte — ansags vara ett val valt tillvagagangssatt, da olika teman kunde tilldelas olika
fargkoder. Att den prelimindra sammanstallningen av teman sedan 6verfordes till ett
elektroniskt dokument anses som en styrka. Dar kunde andringar goras upprepade

ganger pa ett effektivt satt och bidrog till att minimera risken for otydligheter.

Kliniska implikationer

Den har litteraturstudien skapar en okad forstaelse for hur sjukskoterskors
arbetssituation ser ut ur ett globalt perspektiv. Det formedlar en bild om vilka
utmaningar blivande sjukskaterskor star infor i det dagliga kliniska omvardnadsarbetet -
och erbjuder darmed en mojlighet till att medvetandegora sig och forbereda sig
k&nslomaéssigt och mentalt for professionen i och med att kunskap i den har stiuationen

inneb&r makt att kréva sina rattigheter. Litteraturstudiens resultat lampar sig bland annat
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som underlag for en politisk diskussion pa arbetsplatsniva. Till exempel som
stod/motivation for att infora tid for reflekterande samtal som en atgard for att starka
sjalvkansla och gemenskap hos personalen - nagot som skulle kunna bidra till resiliens

mot stress.

Forslag pa fortsatt forskning

Arbetsrelaterad stress hos sjukskoterskor ar ett val utforskat omrade pa internationell
niva, ur flera olika perspektiv. Den aktuella forskning som finns i Sverige ar emellertid
bristande och borde uttkas. Denna litteraturstudie indikerar pa radande problematik
med arbetsrelaterad stress hos sjukskoterskor och resultatet &r applicerbart pa
sjukskoterskor varlden dver. Forskning bor darfor kontinuerligt fornyas med aktuella
studier for att skapa ny forstaelse och kunskap kring amnet. Detta med tanke pa att
samhallsstruktur och Halso- och sjukvard forandras 6ver tid. Fler kvalitativa och
kvantitativa studier om sjukskoterskors subjektiva perspektiv pa arbetsrelaterad stress
kan bidra till kunskap. som i sin tur utgor ett nédvandigt villkor for méjligheten att
forandra sjukskaterskors upplevelser och erfarenheter - till det positiva - och fa dem att
vilja stanna kvar i yrket. Framtida forskning bor aven fokusera pa utvecklingen av
framgangsrika positiva copingstrategier. Detta som en hjalpande resurs da

arbetsrelaterad stress fortsatt kommer vara en del av sjukskéterskeprofessionen.

Slutsats

Sjukskoterskor upplever manga typer av arbetsrelaterad stress. Arbetsrelaterad stress for
sjukskaterskor ar ett globalt problem och sjukskoterskor star infor utmaningar med att
uppréatthalla kvaliteten pa omvardnaden och patientsakerheten till foljd av detta. Denna
litteraturstudies resultat indikerar en balansgang mellan sjukskoterskans egenmakt och
organisationens ansvar nar det galler stressupplevelse. Det behdvs en omprioritering av
samhallets resurser for att varna om sjukskoterskans halsa. Arbetsrelaterad stress leder
till ohalsa hos sjukskaterskor och en rad olika konsekvenser pa bade individ- och

samhallsniva.
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Bilagor

Bilaga 1. Exempel pa granskning med relevansbedémningsmall

Artikelforfattare och publiceringsar
(Happell et al.)
2013

Ja

Delvis

Nej

Ar det fenomen som studeras i granskad
1. studie relevant i forhallande till det
aktuella syftet*?

Ar de deltagare som ingar i granskad
2 studie relevanta i forhallande till det
aktuella syftet*?

Ar det sammanhang (kontext) som
3. studeras i granskad studie relevant i
forhallande till det aktuella syftet*?

Ar granskad studies ansats och design
4. studie relevant i forhallande till det
aktuella syftet*?

Sammanvégd beddmning: bor granskad
5. studie inkluderas for kvalitetsgranskning
utifran det aktuella syftet*?




Bilaga 2. Exempel pa bedomning med kvalitetsgranskningsmall for kvalitativ ansats (Happell et al. 2013)

Ja, med motiveringen
att...

Delvis, med motiveringen
att...

Nej, med
motiveringen att...

Gar ej att bedoma,
med motiveringen
att...

Syfte

Ar den granskade studiens syfte relevant
med hansyn till det aktuella syftet?

Syftet &r att identifiera
arbetsrelaterad stress utifran
sjukskdterskors perpektiv
och pé vilka sétt det kan
minskas

Metod

Ar designen lamplig utifran studiens
syfte?

Kvalitativ design lampar sig
val vid ett utforskande syfte

3. Ar metodavsnittet tydligt beskrivet?

Acrtikeln tydliggor
metodavsnittet med
underrubriker dar lasaren pa
ett enkelt sétt kan urskilja de
olika delarna

Ar deltagarna relevanta i forhallande till

Arbetande sjukskoterskor

forskningen genomfors beskrivet?

finns minimal forskning om
hur detta ska minskas.

4 studiens syfte?
L . . Acrtikeln belyser vikten av att
5 Ar |nk!u5|ons_kr|_ter|er och eventuella inkludera de deltagare som
exklusionskriterier beskrivna? inkluderats
Arbetsrelaterad stress bidrar
% - till fysiska och psykiska
6. Ar det sammanhang (kontext) i vilket halsoproblem, samt att det

7. Ar metoden for datainsamling relevant?

Anvandningen av tva dppna
intervjufragor ska generera
en forsta diskussion och
bidra till en borjan pa
intervjuerna. Diskussionerna




fortsatter sedan med
influenser och fokus utifran
deltagarnas svar.

Ar analysmetoden redovisad och tydligt
beskriven?

Analysmetoden har en egen
underrubrik dar
artikelforfattarna ndmner att
en induktiv innehéllsanalys
erholls for att a ett rikt och
beskrivande innehall utifran
deltagarnas beskrivningar.

Gors relevanta etiska reflektioner?

Etiskt godkénnande erhélls
fran Central queensland
university’s human research
ethics committee och
Queensland helath’s
research etics committee.
Information till alla deltagare
angaende frivillighet och
mojligheten att dra sig ur nar
som helst.

Res

ultat

10.

Ar det resultat som redovisas tydligt och
relevant i forhallande till studiens syfte?

Resultatet beskriver
sjukskdterskornas
upplevelser av olika
stressorer. Samt hur stress
kan minskas.

Diskussion

11.

Diskuteras den kliniska betydelse som
studiens resultat kan ha?

Det kan bidra till
organisatoriska och
individuella férbattringar nar
det géller mojligheten att
minska stress om kéllorna
identifieras

12.

Finns en kritisk diskussion om den
anvanda metoden och genomférandet av
studien?

Underrubriken ”Limitations ”.
Studien utfordes i en specifik
region och med en storre




geografisk bredd skulle
resultatet kunna dka
forstaelsen for faktorer inom
arbetsmiljon som paverkar
stress

13.

Ar trovardighetsaspekter for studien
diskuterade?

Styrka med studien: Utford i
lantlig miljé. Den kan ha
bidragit till igenk&nning av
stressorer som annars skulle
missats eftersom de flesta
studierna utforts i storstader.

Bilaga 3. Exempel pa bedomning med kvalitetsgranskningsmall for kvantitativ ansats (Galdikiene, Asikainen &
Souminen 2013)

Ja, med motiveringen
att. ..

Delvis, med motiveringen
att...

Nej, med motiveringen
att...

Gar ej att bedoma,
med motiveringen
att...

Syfte

Ar den granskade studiens syfte tydligt

Det star utskrivet i slutet av

som underlattar for
dversiktslasning.

1. f lerat? artikelns introduktion och
ormulerat: ar litt att tolka.
De star formulerade med
2 Ar eventuella fragestallningar tydligt romerska siffror direkt i
' beskrivna? anslutning till syftet och ar
latta att tillgodogora sig.
Metod
3 Ar designen lamplig utifrdn studiens En beskrivande design
' syfte? anvéndes.
Metoden &r omfattande och
4. Ar metodavsnittet tydligt beskrivet? har tydliga underrubriker




Stort antal deltagare frén
18 olika

, L -
5. Ar undersokningsgruppen representativ orimarvardsinrittningar
fran en region i Litauen.
Ar inklusionskriterier och eventuella De star ej med i
6. . L . metodavsnittet.
exklusionskriterier beskrivna?
7 Ar undersokningsmetoden relevant i Ett vél beprovat
" | forhallande till studiens syfte? frageformuldr anvandes.
) Referens anges till studie
8. Ar validiteten diskuterad? som utvérderat validiteten
for frageformularet.
, A . Referens anges till studier
?
0. Ar reliabiliteten diskuterad? som utvarderat den.
Ar det beskrivet hur den statistiska Samliga statistiska
10. I ar utford? berékningsmetoder som
analysen ar utfora: anvénts ndmns i metoden.
X . Det star med, men tas upp i
I> 1
11. | Ar bortfallet beskrivet* resultatdelen.
Adekvata reflektioner, saknas
. . . dock att deltagarna
I)
12. | Gors relevanta etiska reflektioner: informerats om ritten att
avbryta nér de vill.
Resultat
En utforlig
Ar det resultat som redovisas tydligt och | resultatbeskrivning som
13. I t i forhallande till studi fte? besvarar syftet har gjorts,
relevant 1 tornallance il studiens sytte: med tillhdrande tabeller
som fortydligar.
Diskussion
En kort reflektion kring detta
. . namns pa ett stalle i
14, Diskuteras den kliniska betydelse som diskussionen. Sedan tas det

studiens resultat kan ha?

upp att mer forskning pa
omradet behdvs.




15.

studien?

Finns en Kritisk diskussion om den
anvanda metoden och genomférandet av

diskussionen.

Det star inget om det i

Bilaga 4. Artiklar utvalda till litteraturstudien

Forfattare
+publ. &r och land

Titel

Design och
ansats

Undersokningsgrupp

Datainsamlingsmetod

Dataanalysmetod

1 | de Almeida Vicente, A., | Experienced pediatric | Kvalitativ 65 sjukskaterskor. Semistrukturerad intervjustudie. | Beskrivande. Konventionell
Shadvar, S., Lepage, S., | nurses' perceptions of | ansats. (Inriktning medicin, kirurgi metod.
Rennick, J.E. work-related Beskrivande | och pediatrik).
(2016, Kanada) stressors on general design.
medical and surgical
units: A qualitative
study.
2 | Dekeseredy, P., An Exploration of Kvalitativ 10 sjukskoterskor. Personlig, djupgaende Innehallsanalys.
Kurtz Landy, C.M., Work Related ansats. (Inriktning akutsjukvard). intervjustudie.
Sedney, C.L. Stressors Experienced | Beskrivande
(2019, Kanada) by Rural Emergency | design.
Nurses.
3 | Galdikiene, N., Do nurses feel Kvantitativ 187 sjukskaterskor. Enkatstudie. Utforskande analysmetod,
Asikainen, P., stressed? A ansats. (Inriktning primarvard). Spearman’s.
BalcCiunas, S., perspective from Beskrivande
Suominen, T. primary health care. | design.
(2014, Litauen)
4 | Ghasemi, E., Moral distress in Kvantitativ 195 sjukskaterskor Enkatstudie. Beskrivande
Negarandeh, R., Janani, | lranian pediatric ansats. (Inriktning pediatrik). variansanalys (Hypotesprévning)
L. nurses. Beskrivande Person’s.
(2019, Iran) design.




5 | Happell, B., Dwyer, T., Nurses and stress: Kvalitativ 38 sjukskaterskor. Intervjustudie med 6 Induktiv innehallsanalys.
Reid-Searl, K., Burke, recognizing causes ansats. (Inriktning pedatrik, fokusgrupper.

K.J. Caperchione, C.M., | and seeking solutions. | Utforskande | medicin och kirurgi).
Gaskin, C.J. (2013, design.
Australien)

6 | Hasan, AA., Occupational stress, Kvantitativ 70 sjukskaoterskor Enkatstudie. Beskrivande statistik, Pearson’s,
Elsayed, S., coping strategies, and | ansats. (Inriktning psykiatri). stegvis multipel linjar regression.
Tumah, H. (2018, psychological-related | Beskrivande
Egypten) outcomes of nurses design.

working in
psychiatric hospitals.

7 | Hu, Y., Zhang, Y., Shen, | Stressors of newly Kvalitativ 52 nyexaminerade Studie innehallande Kodning, jamférandeanalys.
N., Wu, Juemin, graduated nurses in ansats. sjukskaterskor. observationer (52st) och Dialoger med andra kollegor
Wu, Jia, Shanghai paediatric | Utforskande | (Inriktning pediatrik) individuella semistrukturerade, | utanfor studien.

Malmedal, W.K. hospital: a qualitative | design djupgaende intervjuer (25st).
(2016, Kina) study.

8 | McGibbon, E., An Institutional Kvalitativ 23 sjukskaterskor. Djupgéende intervjustudie med | Tematisk analysmetod.
Peter, E., Gallop, R. Ethnography of ansats. (Inriktning pediatrik). fokusgrupp samt observationer.

(2010, Kanada) Nurses’ Stress. Beskrivande
design.

9 | Parizad, N., Nurses’ experiences Kvalitativ 15 sjukskoterskor. Djupgéende och Tematisk analysmetod.
Hassankhani, H., of unprofessional ansats. (Inriktning akutsjukvard). semistrukturerade
Rahmani, A., behaviors in the Utforskande personintervjuer.

Mohammadi, E., Lopez, | emergency design.
V., department: A

Cleary, M. qualitative study.

(2018, Iran)

10 | Samia, L.W., Home Care Nurses' Kvalitativ 22 sjukskaterskor + 2 Observation och intervjustudie. | Kodning och jamforelseanalys med
Ellenbecker, C.H., Experience of Job och chefer. Inb&ddad fallstudie. matriser.

Friedman, D.H., Dick, Stress and Kvantitativ (nriktning hemsjukvard).
K. Considerations for ansats.




(2012, USA) the Work Beskrivande

Environment. design.
11| Teo, S.T.T,, Administrative Kvantitativ 251 sjukskdoterskor. Enkatstudie. Statistisk analysmetod.
Yeung, M., stressors and nursing | ansats. (Inriktning offentlig och
Chang, E. job outcomes in Beskrivande | privat sektor).
(2012, Australien) Australian public and | design.

non-profit health care
organisations.

12 | Yuwanich, N., Emergency Kvalitativ 21 sjukskaterskor. Semistrukturerad intervjustudie. | Innehallsanalys.
Sandmark, H., department nurses’ ansats. (Inriktning akutsjukvard).
Akhavan, S. (2016, experiences of Utforskande
Thailand) occupational stress: A | design

qualitative study from
a public hospital in
Bangkok, Thailand.

Bilaga 5. Utvalda artiklars syfte samt kort sammanfattning av resultat

Forfattare Syfte Resultat

de Almeida Vicente, A., “Att utforska erfarna sjukskoterskors uppfattningar av Stressorer:

Shadvar, S., Lepage, S., Rennick, J.E. | arbetsrelaterade stressorer inom pediatriska, medicinska Inta flera roller samtidigt, kunna hantera teknisk utrustning, ha ansvar,
och kirurgiska enheter” forvantningar pa kvalitet, administration, ldra sig/kunna fler

diagnoser/behandlingar/ingrepp, minskade resurser, fler patienter per
sjukskoterska, 6kad arbetshorda, mojlighet till beslutsfattanden,
bristande utrustning/material.

Dekeseredy, P., “Att utforska vilka erfarenheter sjukskoterskor pd Stressorer:
Kurtz Landy, C.M., Sedney, C.L. landsbygden har om orsaker som bidrar och utvecklar Unga traumapatienter, relationen till patienter och anhériga, bristande
mentala hélsoproblem pa akuten” resurser, fast pa arbetsplatsen, ansvar, arbetsbelastning.




Galdikiene, N., Asikainen, P.,
Balciunas, S., Suominen, T.

“Att beskriva sjukskoterskors erfarenheter av stress inom
primarvarden, och undersoka korrelationer mellan stress
och personliga faktorer”

Stressorer:
Konflikter med lakare, dodsfall och ddende patienter, relationen till
patienter och anhériga, arbetsbelastning.

Ghasemi, E., Negarandeh, R.,
Janani, L.

“Att utvardera moralisk stress bland sjukskéterskor inom
utvalda barnsjukhus i Teheran, Iran”

Stressorer:

Se lakarstudenter utféra smartsamma ingrepp pa barn for att oka deras
fardigheter.

Behdva ta hand om/varda patienter som de inte kénner sig kvalificerade
att varda.

Utfora ldkarens ordination (tester och behandlingar) som uppfattas som
onddiga.

Forminskad vardkvalitet till foljd av bristande/dalig kommunikation i
teamet.

Happell, B., Dwyer, T., Reid-Searl, K.,
Burke, K.J. Caperchione, C.M.,
Gaskin, C.J.

“Art identifiera, fran sjukskoterskors perspektiv,
arbetsrelaterade stressorer och pa vilket sétt de kan
reduceras”

Stressorer:

Hog arbetsbelastning, otillgangliga lakare, mojlighet till
karriarframsteg, interaktionsproblem, anhériga, skiftarbete, brister i
dverrapportering, méjlighet till aterhdmtning.

Hasan, A.A., Elsayed, S., Tumah, H.

“Att bedoma stress pd arbetsplatsen, copinstrategier och
nivdn av depression bland psykiatrisjukskoéterskor”

Stressorer:

Handskas med fysisk och verbal misshandel fran patienter och andra,
otillracklig traning, potentiella sjalvmordspatienter, krdvande och
ofdrutsagbara patienter, bristande kommunikation, arbetsbelastning
med for manga patienter.

Hu, Y., Zhang, Y., Shen, N., Wu,
Juemin, Wu, Jia, Malmedal, W.K.

“Identifiera stressorver hos nyexaminerade sjukskoterskor
(pediatrik) pa ett barnsjukhus i Shanghai, Kina”

Stressorer:
Statusen som sjukskéterska, otillracklig kompetens och stéd, hdg
arbetsbelastning, osakerhet géllande karriarutveckling,

McGibbon, E.,
Peter, E., Gallop, R.

“Att omformulera stressens natur inom omvdrdnad, med

hansyn till viktiga kontextuella aspekter inom omvardnadens

utforande”

Stressorer:
Kéansloméssigt lidande, stdndigt ha narvaro, besitta ansvar, hierarki och
relationen till l&kare, arbetsbelastning.

Parizad, N.,
Hassankhani, H., Rahmani, A.,
Mohammadi, E., Lopez, V.,

“Att utforska iranska sjukskoterskors erfarenheter av
professionell kommunikation mellan kollegor pa
akutmottagningen”

Stressorer:
Stor arbetsbelastning, bristande “teamwork”, undervirdering av chefen,
tunga arbetsscheman, hégljudd miljé.




Cleary, M.

Samia, L.W., Ellenbecker, C.H.,
Friedman, D.H., Dick, K.

“Att undersoka stressorer och karaktdrsdrag for den
yrkesutévande miljon som (moderate) sjukskoterskors
erfarenheter av stress pd jobbet”

Stressorer:

Otillrackligt med personal, bristande direktkontakt med chefer, att bli
beskylld for diverse saker, konflikter, krav, dokumentation, dvertid,
antal arbetsuppgifter, bristande kontroll, att frekvent bli avbruten,

Teo, S.T.T., Yeung, M., Chang, E.

“Att utveckla en modell for att underséka effekten av
administrativa stressorer som resultat av omvardnadsarbete
i ett urval av australiska offentliga och ideella
sjukskaoterskor”

Stressorer:

Info om varfor vissa beslut tas, systemfel, férseningar, resurser for att
kunna slutfora arbetsuppgifter, annan personal, brist pd uppmarksamhet
vid positivt utfort arbete, tid att utfora ett bra jobb, arbetshordan,
otillrackligt med raster, otillrdckligt med personal.

Yuwanich, N., Sandmark, H.,
Akhavan, S.

“Att fa forstaelse for sjukskéterskors upplevelser och
uppfattningar om stress pd deras arbetsplats”

Stressorer:

Patienter och anhdriga, vald, méjlighet till karriarutveckling, relationen
i teamet, agera flera roller samtidigt, for manga arbetsuppgifter pa kort
tid, utfora lakarens arbetsuppgifter, pl6tsliga dodsfall, brist pa personal,
for manga patienter, okat ansvar.




