SKRIFTSERIE B NR 2015:1

Nya sjukskoterskors exponering for

hoga arbetskrav, lag kontroll och lagt stod

under sina forsta tre ar i yrkeslivet

Petter Gustavsson
Elin Frogéli

Anna Dahlgren
Malin Loévgren
Ann Rudman

Se-@ - Karolinska
2¥$55 Institutet









Forord

Innehallsforteckning

1
2

o 0] o PO SO 6
BaKGIUNG ...t nns 7
2.1 Krav, kontroll och stod i arbetSmiljon..........ccocoovveiiiniiniieeee e, 7
2.2 Arbetsmiljons DetydelSe.........ccovveveiieieceicecee e 8
2.3 S Bt 9
IMIBEOM ... bbb bbb 10
3.1 StUIEAEITAGAIE ... 10
3.2 Fragor fran ENKALEINA.........cccevvvrveveeeeereieeeeeeieseeeee st 10
321 IOV ettt n e n s 10
322 KONIIOI .o 12
3.2.3  SEOU....ececicecccii bbb 13
3.3 DaAtAANAIYS .....ceeieiieee e ne s 14
RESUITAL ..o ettt 15
4.1 KTV e 15
4.2 KONIIOML....ee e 17
A3 SEOU...ececeeiiiiee ettt 20
D1 (U ES5] o] o TSR 22
51  Sammanfattning av reSUtaten..........ccoceevreririereieseree e 22
5.2 Exponering fOr NOGa KraV ... 23
5.3  Exponering for [ag KONIOll............cccccvvieeeieiieceeeece e, 24
54  EXponering fOr [Agt StOU..........ccceveriiereiiicceeece e, 25
55  MetoddiSKUSSION ......cueiiiiiiiicieinieieiee e 27
5.6 FOrtSatta STUAIET ...t 28
RETEIENSE ...t 29
N 0] 1= o | OSSR 32
7.1 UNdersOKNIiNGSOrUPPEINA .....c.ccueveerieieerieesereeesieesse et saeseseesessessesessesensens 32
7.2 Resultatredovisning: Frageomrade Krav...........ccocooveceniieceninceieseevesnene, 34
7.2.1  Kvantitativa krav (Tidspress och uthallighet).............ccocoevvereeicecverennnne, 34
7.2.2  KOQNITIVA KFAV ..ot 34
7.2.3  KanSIOMAESSIGA KIaV ......c.cceiveiiiiieiieiee e 34
724 FYSISKA KIAV ...ocviiiieiiiiese ettt 34
7.25  Tabeller for frageomradet: KraV..........ccccoveeveveeeeeveeeeceeeeeee e, 35
7.2.6  Tabellunderlag for Figur Ltill 3.......coooeiiii e 38
7.3 Resultatredovisning: Frageomrade Kontroll............ccccoevvevrevecceeieeceerenne, 40
7.3.1  PAVErkanSMOJIGNELEN .......cccovieueueiicreeicece e, 40
7.3.2  UtvecklingSmOJIIgheter........cooveiiiee e 40
7.3.3  Tabeller for frageomradet: Kontroll............ccocvvveeeviccceiiceecece e, 41
7.3.4  Tabellunderlag for figur 4 0Ch 5.......cccovveiiice e 43
7.4  Resultatredovisning: Frageomrade Stod ...........ccccceveeeniveceieceeeeeee e, 44
7.41  Stod fran NArmsta Chefen ..o 44
7.4.2  RAEVISE 1EAAISKAD ... c.civeieeireeirieieere e 44
743  StOd fraN KOHEQOT .....covvvceeeeecee et 44
7.4.4  Tabeller frageomrade: StO .......ccccovveeriieceiiiece e, 45
7.4.5  Tabellunderlag for figur 8 0Ch 9.......ccccvveviiiecc e 47



Forord

ST 0] 010 11T TP 49



Forord

1 Forord

| de av AFA Forsikring finansierade LUST?*- och LAST?-projekten har narmare

7 000 sjukskoterske- och lararstudenter foljts longitudinellt fran utbildningsaren med
arliga uppfoljningar i minst tre ar efter examen. Syftet med projekten har varit att
kartlagga karriarval och halsoutveckling under utbildning och i 6vergangen till
arbetslivet. Materialet till projektet har samlats in arligen via enkéter utskickade till
fem nationella studentkohorter. Under 2010 genomfordes de sista datainsamlingarna.
Tva av sjukskoterskekohorterna hade da foljts i upp till fem ar efter examen
samtidigt som de andra tre kohorterna hade foljts i tre ar efter examen. Databaser &r
nu etablerade och data har analyserats utifran utveckling av yrkeskarriarer och
hélsa for dessa grupper.

| foreliggande rapport presenteras resultat om nya sjukskoterskors psykosociala
arbetsmiljo. Arliga skattningar fran de tre forsta aren i arbetslivet for den kohort
inom LUST-projektet som foljts fran sista terminen pa sjukskoterskeutbildningen
hosten 2006 utgor underlaget for rapporten. Férekomst av hoga arbetskrav, lag
kontroll, samt agt stod presenteras.

Rapporten har foljande disposition: | kapitel 2 ges en kort bakgrund till LUST-
studien och till den modell for métning av psykosocial arbetsmiljo som anvénts (dvs
krav-kontroll-stéd modellen). Kapitel 3 beskriver undersokningens genomfdrande,
skapandet av undersdkningsvariabler och underlaget som analyserats. | resultatet
som utgor kapitel 4 presenteras andelen av nya sjukskoterskor som exponerats for
hoga krav, lag kontroll respektive lagt stod. | kapitel 5 sammanfattas och diskuteras
erhallna resultat. | appendix, som utgor rapportens sjunde kapitel aterges tabeller som
mer detaljerat aterger de resultat som presenterats aggregerat i kapitel 4.

Rapporten utgor en forstudie till en planerad vetenskaplig artikel och ar ténkt att
vanda sig till utbildningsledare, handledare, arbetsgivarrepresentanter,
personalansvariga, studiedeltagare, medarbetare, forskare och andra som kan ténkas
vara intresserade av problematiken kring arbetsmiljon for nya sjukskoterskor.

Stockholm den 20 januari 2015

Petter Gustavsson, vetenskaplig ledare for LUST-studien

L LUST = Longitudinell Undersokning av Sjukskdéterskestudenters/Sjukskaterskors Tillvaro. Pa
engelska: Longitudinal Analysis of Nurses Education/Entry in work life (LANE).

2 LAST = Lérares tillvaro i utbildning och arbete. Pa engelska: Prospective Analysis of Teachers
Health (PATH).
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2 Bakgrund

Hosten 2002 startades LUST-projektet med syftet att erhalla kunskap om héalso- och
karriarutveckling for sjukskaterskor i 6vergangen mellan hdgskoleutbildning och
arbetsliv genom uppbyggnaden av en stor populations-baserad databas (Gustavsson
et al 2013, Gustavsson et al 2007, Rudman et al 2010). Bakgrunden till studien var
de okade sjukskrivningstalen i Sverige fran mitten av 90-talet som nadde sin hogsta
niva under 2002 (AFA 2004, AFA Forsakring 2007, Socialdepartementet 2002a,
Socialdepartementet 2002b, Socialstyrelsen 2003, Socialstyrelsen 2005) samt
internationella diskussioner om den forvantade bristen pa sjukskaoterskor inom en
snar framtid (Buerhaus et al 2007, Buerhaus et al 2000, Janiszewski Goodin 2003,
WHO 2010, WHO 2013). Vidare lag den genomforda akademiseringen av
sjukskoterskeutbildningen och rapporter om den varierande kvaliteten i
sjukskoterskeutbildningen pa svenska laroséaten till grund for denna undersokning
(Furaker 2001, Hogskoleverket 1996, Hogskoleverket 1997, Hogskoleverket 2000,
Hogskoleverket 2007).

Genom arligen aterkommande enkater har information samlats in fran tva olika
grupper; en studentgrupp som hosten 2002 var registrerade pa termin 2 av 6
(benamnd EX2004-gruppen, EX = examensar) och en studentgrupp som vid samma
tid gick termin 6 (bendamnd EX2002-gruppen) vid nagot av landets alla larosaten som
da bedrev sjukskoterskeutbildning. Hosten 2006 inkluderades ytterligare en
studentgrupp i LUST-projektet. Denna grupp (bend&mnd EX2006-gruppen) utgjordes
av de sjukskaterskestudenter som under hosten 2006 var registrerade pa termin 6 vid
nagot av landets alla larosaten som da tillhandaholl sjukskéterskeutbildning
(Gustavsson et al 2013, Hasson et al 2007, Rudman et al 2010).

Foreliggande rapport fokuserar pa sjukskaterskornas exponering for faktorer i
arbetsmiljon som enligt annan forskning pavisats utgora riskfaktorer for symptom pa
depression, utbrandhet, somnstoérningar samt besvar med smérta och vérk. Rapporten
presenterar resultat fran studentgruppen EX2006 de forsta tre aren i arbetslivet efter
utbildningen. De uppgifter som redovisas i denna rapport kommer fran de
undersokningar som genomfordes under februari ar 2008, 2009 och 2010 och saledes
1, 2 respektive 3 ar efter forvantad examen (Gustavsson et al 2013, Hasson et al
2007, Rudman et al 2010).

2.1  Krav, kontroll och stdd i arbetsmiljon

En av de idag mest erkdnda modellerna for relationen mellan psykosociala
arbetsmiljofaktorer och halsa ar krav-kontroll-stodmodellen (Karasek & Theorell
1990). Med krav asyftas i modellen faktorer i arbetsmiljon som kraver engagemang,
uppmarksamhet och handling. Kraven utmanar vart behov av att adekvat interagera
med och hantera var vardagliga miljo och vi upplever oss produktiva och effektiva
nar vi klarar av utmaningar och far arbete gjort. Detta behov blir dock frustrerat nar
kraven tar pa vara resurser, verstiger var kapacitet, eller nar avslut eller
maluppfyllelse inte kan uppnas. Krav kan ytterligare klassificeras som kvantitativa
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(arbetstakt, arbetsmangd, tidspress), kognitiva (komplicerade beslut, uppmarksamhet,
koncentration), fysiska (fysisk uthallighet, lyft), och kanslomassiga (harbargera).

Kontroll syftar pa graden av inflytande eller handlingsutrymme som en individ erfar i
sin arbetsmiljo. Det kan handla om mojligheten att paverka hur och néar arbetet skall
utforas, paverka beslut som beror det egna arbetet samt mojligheten att utvecklas och
lara nytt. Kontroll tillgodoser grundldggande behov av autonomi och antas minska
belastningen av krav. En arbetssituation praglad av hoga krav och Iag kontroll (sa
kallat spéant arbete) riskerar enligt modellen att i hogre utstrackning resultera i stress
och ohélsa.

Med stod asyftas det stod som individen upplever att han eller hon erhaller i sin
arbetsmiljo. Stod kan komma fran ledning saval som fran kollegor. En annan
indikator pa stod ar upplevelsen att arbetet fordelas pa ett jamlikt och rattvist satt.
Stod tillgodoser behov av samhdrighet, underléttar socialisering och minskar
belastningen av krav. HOg grad av stod antas fungera som en buffert i situationer av
spant arbete och motverka negativa effekter pa stress och ohélsa (Johnsson 1986).

2.2  Arbetsmiljons betydelse

Statens beredning for medicinsk utvérdering (SBU) har granskat och sammanstéllt
den vetenskapliga litteraturen och bedémt vilken grad av evidens som finns for
arbetsmiljon som riskfaktor for anstalldas halsa (Statens beredning for medicinsk
utvérdering 2012, Statens beredning fér medicinsk utvardering 2013, Statens
beredning for medicinsk utvardering 20144, Statens beredning for medicinsk
utvardering 2014b). I en rapport fran 2014 presenterades resultaten av deras
systematiska litteraturéversikt kring arbetsmiljons betydelse for symptom pa
depression och utbrandhet (Statens beredning for medicinsk utvardering 2014b), tva
utfall som &r centrala for LUST-studien. Underlaget for SBU:s sammanstéllining
utgjordes av 276 vetenskapliga artiklar som uppfyllde inklusionskriterierna. En
kvalitetsgranskning resulterade i att cirka en tredjedel av dessa bedémdes ha
tillrackligt hog kvalitet for att inkluderas i sammanstéllningen.

| Tabell 1 nedan sammanfattas resultaten av SBU:s sammanstallning. Resultaten
visar pa konsistenta samband mellan exponering for htga krav, lag kontroll
respektive lagt stod pa arbetsplatsen och symptom pa depression och utbrandhet.
Exponering for spant arbete (kombinationen av hoga krav och Iag kontroll) och
exponering for lagt stod fran chef utgor enligt sammanstallningen de storsta riskerna
for symptom pa depression. Exponering for hogra krav, speciellt emotionella krav,
och lagt stod pa arbetsplatsen utgor enligt sammanstallningen de storsta riskerna for
symptom pa utbrandhet.
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Tabell 1. Sammanfattning av SBU:s bedémningar om det vetenskapliga underlaget
for samband mellan exponering for hdga krav, 1ag kontroll respektive lagt stod, samt
kombinationen av hoga krav och lag kontroll(bendamnt spant arbete) och symptom pa
depression och utbréandhet.

Symptom Arbetsrelaterad faktor Antal | Sammanvagt | Vetenskapligt

studier | risk-estimat stod

Depression Krav
Hoga krav 10 1.49 *x

Kontroll

Lag kontroll 19 1.398 Fkk
Spant arbete 14 1.74 il

Stod
Lagt stod 17 1.41 *x
Lagt stod fran chef 8 1.73 *x
Lagt stod fran kollegor 6 2.35 *x
Rattvis miljo 5 1.41 *x

Utbréndhet8§ Krav
Hoga krav 13 2.53 *x
Hoga k&nslomadssiga krav 5 2.95 *x

Kontroll

Lag kontroll 9 1.64 ok

Stod
Lagt stod 9 1.81 folaiel
Lagt stod fran chef 5 1.55 *x
Lagt stod fran kollegor 4 1.43 *x

Tabellforklaringar: Risk estimatet &r en odds-kvot och kan lasas som hur manga ganger vanligare det
&r att ha symptom om man har exponerats for en viss faktor, jamfort med dem som inte exponerats.
Kolumnen vetenskapligt stod sammanfattar evidensstyrkan: *=otillrackligt vetenskapligt underlag;
**=pegransat vetenskapligt underlag; ***=mattligt starkt vetenskapligt underlag. Andra forkortningar:
§=omraknat fran publikationens tabeller (Statens beredning fér medicinsk utvérdering 2014b).
88=Resultaten for utbrandhet avspeglar utmattningskomponenten av syndromet.

SBU konkluderar i rapporten om depression och utbrédndhet att det &r angeldget att
forskning belyser olika typer av krav s att vi erhaller mer kunskap kring vilken typ
av krav som ar mest riskabla for specifika yrkesgrupper. Aven kunskap om vilken
roll langden pa exponering har samt hur kombinationer av olika typer av krav
paverkar risken for symptom anses angelagen (Statens beredning for medicinsk
utvérdering 2014b).

23  Syfte

Da det foreligger vetenskapligt underlag som visar att exponering for specifika
faktorer i arbetsmiljon 6kar risk for symptom av depression och utbrandhet motiverar
detta en prospektiv monitorering av anstélldas exponering. Syftet med foreliggande
rapport ar att redovisa vilka nivaer av krav, kontroll och stod som nya sjukskoterskor
exponeras for under de tre forsta aren i yrket.
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3 Metod
3.1 Studiedeltagare

Hosten 2006 var totalt 2107 sjukskdterskestudenter registrerade pa sista terminen pa
nagot av Sveriges 26 larosaten som da bedrev sjukskéterskeutbildning. Samtliga
kontaktades genom Statistiska Centralbyran (SCB) da de gick sista terminen pa
utbildningen och inbjods att delta i studien. Av alla tillfragade valde 1459 studenter
pa sista terminen pa sjukskoterskeutbildningen hosten 2006 att delta i studien. Dessa
foljdes sedan upp ett (2008; antal svarande=1139), tva (2009; antal svarande=991)
och tre ar (2010; antal svarande=962) efter examen. Det &r data fran denna grupp
(som kallas EX2006) som utgor underlaget i foreliggande rapport. Mer uppgifter om
gruppen redovisas i Appendix, avsnitt 7.1). Endast data fran de som vid respektive
mattillfalle var i arbete ingar som underlag for analyserna. P& grund av olasbara eller
tvetydiga svarsresponser fran enstaka respondenter sa kan det totala antalet svar dver
alla analyserade variabler vid ett tillfalle variera nagot. Efter ett ar i yrket varierar
antalet svarsresponser omkring 1090. Motsvarande antal svarsresponser for andra
aret efter examen &r 870 och tredje aret efter examen varierar antalet runt 760. Det
exakta antalet respondenter for varje fraga aterfinns i tabellerna i avsnitt 4 och 7.
Uppgifter om svarsfrekvenser, demografiska faktorer och bortfall aterfinns i andra
publikationer (Gustavsson et al 2013, Hasson et al 2007, Rudman et al 2010).

3.2  Fragor fran enkaterna

Krav-kontroll-stddmodellen (Johnsson 1986, Karasek & Theorell 1990) utgdr den
teoretiska ramen for géllande rapport. Fragor som méter variablerna i denna modell
har hamtats fran tva Skandinaviska fragebatterier. Majoriteten av fragorna kommer
fran QPSNordic (General Questionnaire for Psychological and Social Factors at
Work; (Dallner et al 2000, Dallner et al 1999)), ett instrument som utvecklats for att
beddma psykologiska, sociala och organisatoriska arbetsmiljofaktorer. Bland de
fragor som ingar i QPSNordic har ett urval som handlar om krav (t.ex. kvantitativa
krav som tidspress, arbetsméangd, etc.), kontroll (t.ex. paverkans- och
utvecklingsmojligheter) och stod (fran ledarskapet och kollegor) valts ut pa basis av
hur val de méter arbetsmiljéfaktorer och att de i tidigare studier visat sig hanga ihop
med stress och halsa. Dessa fragor har kompletterats med fragor fran Copenhagen
Psychosocial Questionnaire (COPSOQ); (Kristensen & Borg 2003)) som ér ett
instrument som utvecklats for att bedoma psykosociala arbetsmiljo-forhallanden och
hélsa. Fran COPSOC har fragor valts ut som handlar om kansloméssiga krav. Dessa
fragor ligger till grund for de data som presenteras i gallande rapport och presenteras
i detalj nedan.

3.2.1 Krav

| Tabell 2 redovisas de elva fragor som anvants for analys av upplevelse av krav i
arbetet. Fragorna som inleds med ”Hur ofta kanner du féljande infor kraven i ditt
arbete?” besvarades pa en femgradig skala som varierade mellan alternativen Mycket
ofta eller alltid och Mycket séllan eller aldrig. De olika kraven har delats in i fyra
kategorier: Kvantitativa krav, Kognitiva krav, Kanslomassiga krav och Fysiska krav.
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Tabell 2. Fragor om krav.

Kvantitativa krav

Att du maste arbete i mycket hogt tempo?

Att du har du for mycket att géra?

Att du maste arbeta under stor tidspress?

Kognitiva krav

Att ditt arbete kraver snabba beslut?

Att ditt arbete krdver komplicerade beslut?

Kéanslomassiga krav

Att ditt arbete &r k&nsloméssigt krdvande?

Att ditt arbete kraver att du haller inne med dina asikter?

Att ditt arbete kraver att du doljer dina kanslor?

Att du blir kdnsloméssigt berord av ditt arbete?

Att ditt arbete forsatter dig i kansloméssigt svara situationer?

Fysiska krav

Att ditt arbete kraver fysisk uthallighet?

I Appendix sist i rapporten redovisas hur ofta sjukskdterskorna upplever krav enligt
svaren pa varje enskild fraga i Tabell 2 ((Appendix, avsnitt 7.2). Dessa fragor har
ocksa anvants for att konstruera sammanfattande indikatorer pa exponering av olika
typer av hoga krav. Dessa konstruerade indikatorer utgor underlaget for
resultatredovisningen i avsnitt 4 nedan. Variabeln *Kvantitativa krav’ representerar
svaren pa de tre kvantitativa kravfragorna. | denna variabel representeras varje
individ av sitt hogsta exponeringsvarde vid ett givet tillfalle (dvs. av svaret pa den
fraga dar man har rapporterat sin hogsta exponering vid ett givet
datainsamlingstillfalle). Eftersom tre datainsamlingar har genomforts sa har tre
sadana variabler konstruerats, indikerande nivaer av kvantitativa krav ett, tva och tre
ar efter examen. Pa samma satt har variabeln *Kognitiva krav” konstruerats som en
sammanfattning av svaren pa de tva kognitiva kravfragorna vid respektive
datainsamlingstillfalle. Slutligen, variabeln "Kéanslomassiga krav” bygger pa svaren
pa de fem kéanslomassiga kravfragorna och har konstruerats enligt samma principer.

For var och en av dessa konstruerade variabler har ocksa en variabel som indikerar
grad av langvarig exponering beraknats. For den undergrupp av sjukskoterskor som
deltagit vid samtliga datainsamlingstillfallen efter examen har en summa beraknats
for varje 6vergripande kravvariabel. Pa detta sétt erhalls en frekvensfordelning for
vid hur manga tillfallen (av tre) som sjukskoterskorna rapporterat att exponering
foreligger for ett givet krav. Forutom de tre konstruerade variablerna (Kvantitativa
krav, Kognitiva krav och Kanslomassiga krav) har dven en sadan variabel
konstruerats for fragan som méter Fysiska krav.

Slutligen, for varje datainsamlingstillfalle har ocksa en variabel beraknats
indikerande hur manga krav man samtidigt exponerats for. Variabeln sammanfattar
den samtidiga exponeringen av olika krav och utgar fran de fyra variablerna

11
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Kvantitativa krav, Kognitiva krav, Kénslomassiga krav samt fragan som maéter
Fysiska krav. Variabeln reflekterar hur manga typer av fyra olika krav som man vid
datainsamlingstillfallet har exponerats for. Genomgaende har forekomst av
exponering for olika aspekter av hdga krav berdknats som den andel av
respondenterna som rapporterat att de ganska ofta, mycket ofta eller alltid exponerats
for respektive krav.

3.2.2 Kontroll

| Tabell 3 redovisas de sju fragor som anvands for analys av upplevelse av kontroll i
arbetet. Tva typer av kontroll analyserades: Paverkansmojligheter och
Utvecklingsmojligheter. Dessa avseglar de tva mest vanliga indikatorerna pa kontroll
och som pa engelska kallas "decision authority” respektive “skill discretion”.
Fragorna som inleds med ”Hur ofta kénner du foljande infor majligheten till eget
inflytande i ditt arbete!” och Hur ofta kanner du foljande om ledarskapet®”
besvarades pa en femgradig skala som varierade mellan alternativen Mycket ofta
eller alltid och Mycket séllan eller aldrig.

Tabell 3. Fragor om kontroll.

Paverkansmojligheter

Att om det finns olika satt att gora ditt arbete pa, kan du sjalv vélja hur du ska gora det?*

Att du kan paverka mangden arbete du far?*

Att du kan sjalv bestamma hur lange du tar paus?*!

Att du kan paverka beslut som ar viktiga for ditt arbete? !

Utvecklingsméjligheter

Att din ndrmaste chef uppmuntrar dig att delta i viktiga beslut??

Att din narmaste chef hjélper dig att utveckla dina fardigheter??

Att din ndrmaste chef uppmuntrar dig att bidra till att utveckla varden??

I Appendix sist i rapporten redovisas hur ofta sjukskaterskorna upplever kontroll
enligt svaren pa varje enskild fraga i Tabell 3 (Appendix, avsnitt 7.3). Dessa fragor
har ocksa anvants for att konstruera sammanfattande indikatorer pa frekvent
exponering av olika typer av lag kontroll. Dessa konstruerade indikatorer utgor
underlaget for resultatredovisningen nedan. Variabeln “Paverkansmojligheter” ar
konstruerad som en sammanfattning av svaren pa fyra fragor. | denna variabel
representeras varje individ av sitt hogsta exponeringsvéarde vid ett givet tillfalle (dvs.
av svaret pa den fraga dar man har rapporterat sin hdgsta exponering av lag kontroll
vid ett givet datainsamlingstillfalle). Eftersom tre datainsamlingar har genomforts sa
har tre sadana variabler konstruerats indikerande nivaer av paverkansmajligheter ett,
tva och tre ar efter examen. P4 samma sétt har variabeln “Utvecklingsmojligheter”
konstruerats som en sammanfattning av svaren pa de tre fragorna vid respektive
datainsamlingstillfélle.

For var och en av dessa konstruerade variabler har ocksa en variabel som indikerar
grad av langvarig exponering beraknats. For den grupp sjukskoterskor som deltagit
vid varje datainsamlingstillfalle efter examen har en summa beréknats for varje
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évergripande ny kontrollvariabel. Pa detta satt erhalls en frekvensfordelning for hur
manga tillfallen (av tre) som sjukskoterskorna rapporterat att hog exponering
foreligger for lag kontroll.

Genomgaende har forekomst av exponering for olika aspekter av lag kontroll
beréknats som den andel av respondenterna som rapporterat att de ganska sallan,
mycket sallan eller aldrig erfarit kontroll.

Slutligen, 1ag kontroll brukar ocksa kombineras pa olika satt med kvantitativa krav
till ett matt pa spant arbete. | foreliggande studie har spant arbete definierats som en
kombination av att man exponerats for kvantitativa krav (ganska ofta, mycket ofta
eller alltid) samtidigt som man exponerats for lag kontroll (dvs. ganska sallan,
mycket séllan eller aldrig erfarit paverkansmajligheter). Sammanfattande indikatorer
av hoga kvantitativa krav och laga paverkansmojligheter utgor grunden for
métningen av spant arbete. Langvarig exponering (hur anga tillfallen av tre) har for
denna kombinationsvariabel beréknats enligt samma principer som ovan.

3.2.3 Stod

I tabell 4 redovisas de sex fragor som anvands for analys av upplevelse av stod i
arbetet. Fragorna som inleds med Hur ofta kanner du féljande om ledarskapet!/det
sociala stodet fran dina kollegor? pa din arbetsplats?” besvarades pa en femgradig
skala som varierade mellan alternativen Mycket ofta eller alltid och Mycket sallan
eller aldrig. Tre typer av stod analyserades: Stodjande ledarskap, Rattvist ledarskap
och Kollegialt stod.

Tabell 4. Fragor om stod.

Stddjande ledarskap

Att du far stod om du behéver fran din narmaste chef? !

Att du far uppskattning for dina arbetsprestationer fran din narmaste chef?*

Rattvist ledarskap

Att din narmaste chef fordelar arbetet pa ett opartiskt och rattvist satt?

Att din narmaste chef behandlar de anstallda pa ett rattvist och jamlikt satt?*

Kollegialt stéd

Att du far stod och hjalp med ditt arbete fran dina arbetskamrater om du beh6ver??

Att om du behover sd ar dina arbetskamrater villiga att lyssna pé& problem som ror ditt arbete??

I Appendix sist i rapporten redovisas hur ofta sjukskdterskorna upplever stéd enligt
svaren pa varje enskild fraga i Tabell 4 (Appendix, avsnitt 7.4). Dessa fragor har
anvants for att konstruera sasmmanfattande indikatorer pa frekvent exponering av
olika typer av lagt stod. Dessa konstruerade indikatorer utgér underlaget for
resultatredovisningen. Variabeln “Stodjande ledarskap” &r konstruerad som en
sammanfattning av svaren pa tva fragor. | denna nya variabel representerats varje
individ av sitt hogsta exponeringsvarde vid ett givet tillfalle (dvs. av svaret pa den
fraga dar man har rapporterat sin hogsta frekventa exponering av lagt stod fran
narmaste chef vid ett givet datainsamlingstillfalle). Eftersom tre datainsamlingar har
genomforts sa har tre sddana variabler konstruerats, indikerande nivaer av
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ledarskapssttd ett, tva och tre ar efter examen. Pa samma sétt har variablerna
“Rattvist ledarskap” och ”Kollegialt stdd” konstruerats som en sammanfattning av
svaren pa de tva fragorna for varje variabel vid respektive datainsamlingstillfalle.

For var och en av dessa konstruerade variabler har ocksa en variabel som indikerar
grad av langvarig exponering beraknats. For den undergrupp av sjukskoterskor som
deltagit vid varje datainsamlingstillfélle efter examen har en summa berdknats fram
for varje 6vergripande ny stodvariabel. Pa detta sétt erhalls en frekvensfordelning for
hur manga ganger (av tre) som sjukskoterskorna rapporterat att hog exponering
foreligger for franvaro av stod.

Genomgaende har forekomst av exponering for olika aspekter av 1agt stod beraknats
som den andel av respondenterna som rapporterat att de ganska séllan, mycket séllan
eller aldrig erfarit stod.

3.3 Dataanalys

Andelen av nya sjukskoterskor som exponerats for olika aspekter av krav, kontroll
och stod anges i resultatet. Tolkningar av nivaskillnader mellan tidpunkterna gors i
texten en inga statistiska signifikansprovningar for skillnader mellan
undersokningstillfallena rapporteras.
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4 Resultat

Foreliggande rapport redovisar exponering for hoga arbetskrav, lag kontroll och lagt
stod under de tre forsta aren i yrket hos de sjukskoterskor som examinerades fran
landets 26 utbildningar hosten 2006. Resultatavsnittet nedan ar uppdelat efter tre
frageomraden: Krav, Kontroll och Stéd, avsnitt 4.1 till 4.3. For varje indikator inom
respektive frageomrade presenteras forst forekomst av exponering vid forsta, andra
och tredje aret efter examen. Darefter foljen en redovisning av forekomsten av
langvarig exponering. En detaljerad redovisning av underlaget aterfinns i Appendix
(avsnitt 7.2 - 7.4).

4.1 Krav

| foreliggande projekt analyseras fyra typer av krav: kvantitativa krav (tidspress och
hdg arbetstakt), kognitiva krav (snabba och komplexa beslut), kanslomassiga krav
(att bli kdnslomassigt berdrd och behdva reglera sina kansloméassiga reaktioner) och
fysiska krav (fysisk uthallighet). 1 Figur 1 redovisas forst andelen som motsvaras av
att exponering forekommit ganska ofta, mycket ofta eller alltid). | Figur 2 redovisas
omfattningen av langvarig exponering for respektive arbetskrav. Slutligen, aterfinns i
Figur 3 en redovisning av samtidig exponering for olika arbetskrav. Ett detaljerat
underlag till dessa figurer aterfinns i Appendix, avsnitt 7.2.6.

Hoga kvantitativa krav utgjorde den vanligaste exponeringen vid respektive
maéttillfalle (se Figur 1). Omkring 80 % rapporterade exponering for héga
kvantitativa krav under forsta aret. Denna andel sjonk endast nagot 6ver tid och efter
tre ar i yrket var saledes andelen som rapporterade exponering for kvantitativa krav
fortsatt hog (6ver 75 %). Vid varje mattillfalle rapporterade drygt 70 % att de
exponerats for kognitiva respektive emotionella krav och omkring 40 % rapporterade
exponering for fysiska krav. Dessa nivaer beddmdes som stabila 6ver tid.

100
20
80 +{ 1
70
60 1

50 +— _
20 £ O Emotionella

O Kvantitativa

M Kognitiva

30 — [ Fysiska
20
10 —

O 1 1

Figur 1. Andel som rapporterat exponering for hoga arbetskrav vid respektive
mattillfalle. Staplarna indikerar andel som exponerats for hoga arbetskrav (dvs. da
exponering forekommit ganska ofta, mycket ofta eller alltid).
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I Figur 2 redovisas omfattningen av exponering 6ver tid for de fyra olika
arbetskraven for de sjukskoterskor som svarat vid alla tre tillfallen efter examen
(exakta siffror redovisas i appendix, avsnitt 7.2.6). Drygt 60 % rapporterade
langvarig exponering (dvs. rapporterade exponering vid alla tre mattillfallen) av
kvantitativa krav. Motsvarande andel for kognitiva respektive emotionella krav var
drygt 50 %. Nagot mer an var femte sjukskoterska rapporterade ocksa langvarig
exponering for fysiska krav.

100
90
80
70
60 |
50 |
40
30 + [ Fysiska

20 M

7 ml B i

O Kvantitativa

M Kognitiva

1 Kanslomassiga

3av3 2av3 lav3 Oav3

Figur 2. Andel som rapporterat langvarig exponering for respektive typ av
arbetskrav.

| Figur 3 redovisas hur manga sjukskoterskor som rapporterade samtidig exponering
for olika typer av arbetskrav (exakta siffror redovisas i appendix, avsnitt 7.2.6). Over
80 % av sjukskoterskorna rapporterade samtidig exponering for minst tva av fyra
olika typer av arbetskrav. Denna andel var stabil 6ver de tre forsta aren i yrket.
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100% 7 ] —
90%
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40% M 3/4 krav
30% O Alla krav
20%
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Figur 3. Andel som rapporterat hdg exponering for olika antal arbetskrav.

4.2 Kontroll

| foreliggande projekt analyseras tva typer av kontroll: paverkansmajligheter
(paverkan pa hur och néar arbetet genomfors) och utvecklingsmojligheter
(mojligheten att anvanda och utveckla sin kunskap och erfarenhet). | Figur 4
redovisas sjukskoterskornas rapportering av exponering for lag grad av kontroll (da
kontroll férekommer ganska séllan, mycket sallan eller aldrig). | Figur 5 redovisas
omfattningen av langvarig exponering for olika typer av lag kontroll. Sist i detta
avsnitt aterfinns en redovisning for andelen som exponerats for spant arbete, det vill
saga da laga paverkansmajligheter rapporterats samtidigt som hoga kvantitativa krav
(Figur 6). Andelen med langvarig exponering for spant arbete redovisas ocksa (Figur
7). Ett detaljerat underlag till dessa figurer aterfinns i Appendix, avsnitt 7.3.4.

Av de tva olika aspekterna av kontroll som kartlagts sa rapporterade flest
sjukskoterskor (se Figur 4) att de exponerats for laga paverkansmajligheter (6ver 80
% vid varje méttillfalle). Andelen &r stabil 6ver tid. Omkring 50 % rapporterade att
de exponerats for sma utvecklingsmojligheter. Nivaerna var dock hogre under det
forsta aret da narmare 60 % rapporterade att de hade sma utvecklingsmojligheter.

17



Resultat

18
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60 O Sma paverkansmdojligheter

50 B Sma utvecklingsmdjligheter
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Figur 4. Andel som rapporterade exponering for tva olika typer av kontroll vid
respektive mattillfalle. Staplarna indikerar andel som exponerats for laga méjligheter
till kontroll (dvs. da kontroll forekom ganska séllan, mycket séllan eller aldrig).

| Figur 5 redovisas omfattningen av exponering 6ver tid for respektive aspekt av lag
kontroll for de sjukskoterskor som svarat vid alla tre tillfallen efter examen
(underlaget for figuren aterfinns i avsnitt 7.3.4). Tva tredjedelar (67 %) av alla
sjukskoterskor rapporterade en langtidsexponering (dvs. rapporterade exponering vid
3 av 3 tillfallen) for laga paverkansmojligheter. Motsvarande andel for laga
utvecklingsmagjligheter var ndrmare 30 %.

100
90
80

70
60 O Sma paverkansmdojligheter

50 1+ B Sma utvecklingsmajligheter
40 +—
30 —
20 —
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Figur 5. Omfattning av langvarig exponering av lag kontroll Gver de tre forsta aren
efter sjukskoterskeexamen.
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Exponeringen for spant arbete (kombinationen av héga kvantitativa krav och laga
paverkansmajligheter) redovisas i Figur 6. Exponering for spant arbete rapporterades
av omkring 70 % av alla sjukskoterskor. Andelen var som hdgst vid métningen efter
ett ar i yrket men var relativt stabil ver de tre forsta aren.
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90
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40
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20
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Figur 6. Andel som rapporterade exponering for spant arbete (kombinationen av
hoga kvantitativa krav och laga paverkansmojligheter) vid respektive mattillfalle.

Andel som rapporterat langvarig exponering for spant arbete presenteras i Figur 7.
Nérmare 70 % av alla sjukskadterskor (som deltog vid alla tre mattillfallen)
rapporterade en langtidsexponering (dvs. rapporterade exponering vid tre av tre
tillfallen) for spant arbete

100
20
80
70
60
50 [JSpant arbete
40
30
20
10 —

O 1 1 1

3av3 2av3 lav3 Oav3

Figur 7. Omfattning av langvarig exponering av spant arbete 6ver de tre forsta aren
efter sjukskoterskeexamen.

19



Resultat

20

4.3  Stod

| foreliggande projekt analyserades tre aspekter av stod: stodjande ledarskap (stod
och feedback fran narmaste chef nar det efterfragats), rattvist ledarskap (rattvis
arbetsfordelning och jamlikt bemotande fran narmaste chef) och kollegialt stod (stod
fran kollegor nar det efterfragats). | Figur 8 redovisas sjukskoterskornas rapportering
av exponering for lagt stod pa arbetsplatsen (da efterfragat stod forekommit ganska
sallan, mycket sallan eller aldrig). | Figur 9 redovisas omfattningen av langvarig
exponering for olika typer av lagt stod. Ett detaljerat underlag till dessa figurer
aterfinns i Appendix, avsnitt 7.4.5.

Av de tre olika typer av stod som kartlagts rapporterade flest sjukskoterskor (se figur
8) att de exponerats for Iagt stod fran sin chef (narmare 40 % vid varje mattillfalle).
Omkring 25 % rapporterade att de exponerats for orattvist ledarskap. Endast ett fatal
rapporterade forekomst av lagt stod fran kollegor. Inga tydliga monster av ékning
eller minskning kunde beldggas for dessa aspekter av 1agt stod éver tid. Andelen som
rapporterade lagt stod fran sina kollegor var som lagst forsta aret och 6kade sedan
nagot over tid (fran 2.4 % till 3.7 %).

100
90
80
70
60 O Lagt stod chef
50 M Orattvist ledarskap

40 O Lagt kollegialt stod
20 1| _ _l g g

20 +
10 —
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Figur 8. Andel sjukskdterskor som rapporterade exponering for tre olika aspekter av
Iag tillgang till stod vid respektive mattillfalle. Staplarna indikerar andel som
exponerats for |ag tillgang till stod (dvs. andel som svarat att stod forekom ganska
sallan, mycket séllan eller aldrig nar det efterfragats).

| Figur 9 redovisas omfattningen av exponering 6ver tid for respektive aspekt av lagt
stod for de sjukskoterskor som svarat vid alla tre tillfallen efter examen. | jamforelse
med tidigare analyserade exponeringsvariabler var andelen som rapporterat langvarig
exponering liten. Den aspekt dar hogst andel rapporterade langvarig exponering
utgjordes av lagt stod fran chef (14 %). Andelen som rapporterade langvarig
exponering av oréttvist ledarskap utgjordes av 7 %. Endast en handfull personer
rapporterade langvarig exponering for lagt kollegialt stod.
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Figur 9. Omfattning av langvarig exponering av olika typer av stod 6ver de tre forsta
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5 Diskussion

Karasek, Theorell (1990) och Johnssons (1986) modell for relationen mellan krav pa
arbetsplatsen och stressrelaterad ohélsa later gélla att den mest ogynnsamma
arbetssituationen rader da individen har hoga krav, lag kontroll och lagt socialt stod.
Var for sig (och i kombination) har flera av dessa karakteristika visat sig vara
relaterat till hogre risk for depression och utbrandhet, men ocksa for somnstorningar,
smartor och vark samt ryggbesvér (Statens beredning for medicinsk utvardering
2014a) (Statens beredning for medicinsk utvardering 2012, Statens beredning for
medicinsk utvardering 2013, Statens beredning for medicinsk utvérdering 2014a,
Statens beredning for medicinsk utvérdering 2014b). Foreliggande rapport har syftat
till att kartlagga i vilken omfattning nya sjukskoterskor exponeras for hoga krav, lag
kontroll och lagt stod pa arbetsplatsen, samt beskriva i vilken utstrackning
exponeringen forandras éver tid. Nedan (i avsnitt 5.1) ges en 6vergripande
sammanfattning av resultaten. | efterfoljande avsnitt (5.2 till 5.4) diskuteras sedan
resultaten utifran respektive dimension i krav-kontroll-stod modellen. Slutligen fors i
avsnitt 5.5 en diskussion kring metodologiska reservationer och angeldgna
fordjupande analyser av befintligt material.

5.1 Sammanfattning av resultaten

Fyra aspekter av krav analyserades (kvantitativa, kognitiva, emotionella och fysiska).
Generellt var det manga (mellan 70 och 80 %) som rapporterade en frekvent
exponering for kvantitativa, kognitiva och emotionella krav. De hogsta nivaerna
aterfanns under forsta aret men éver tid kunde endast en marginell nedgang
faststéllas. Majoriteten av de nya sjukskoterskorna upplevde samtidig exponering for
minst tre av fyra uppmatta krav. Majoriteten rapporterade ocksa langvarig
exponering (Gver alla tre aren) for saval kvantitativa som emotionella och kognitiva
krav.

Tva aspekter av kontroll analyserades (paverkansmojligheter och
utvecklingsmojligheter). En hdg och over tid stabil andel (drygt 80 %) rapporterade
en frekvent exponering for laga paverkansmojligheter. Omkring 50 % rapporterade
att de frekvent exponerats for sma utvecklingsmojligheter. Denna andel var storre
under forsta aret i yrket. Tva av tre sjukskaterskor rapporterade en langvarig
exponering for laga paverkansmojligheter, medan drygt var fjarde rapporterade
langvarig exponering for sma utvecklingsmojligheter. Samtidig exponering for hoga
kvantitativa krav och laga paverkansmojligheter (dvs. exponering for spant arbete)
rapporterades av nagot mer an tva av tre sjukskaéterskor vid alla tre tillfallen. Andelen
var som hogst forsta aret (70.8 %) och sjonk endast marginellt till tredje aret i yrket
(67.6 %). Narmare 50 % rapporterade en langvarig exponering (dvs. 6ver alla tre
aren) av spant arbete.

Tva aspekter av stod fran ledarskapet (stodjande respektive rattvist ledarskap) och en
aspekt av stod fran kollegor analyserades. Knappt 40 % rapporterade exponering for
lagt stod fran sin chef. Andelen var som storst under forsta aret (39.4 %) men sjonk
endast marginellt till tredje aret i yrket (37.1 %). Exponering for orattvist ledarskap
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rapporterades fran drygt var fjarde sjukskoterska under de forsta tre aren i yrket.
Andelen som rapporterade exponering for lagt stod fran kollegor var mycket Iag,
endast 2.5 % under det forsta aret. Denna andel steg till 3.7 % efter tre ar i yrket.
Langvarig exponering for lagt stod rapporterades i mindre utstrackning ar for de
andra undersokta variablerna. Langvarig exponering for lagt stod fran chef
rapporterades av 14 % medan knappt 8 % rapporterade langvarig exponering for
oréttvist ledarskap. Endast en handfull sjukskoterskor rapporterade langvarig
exponering for lagt kollegialt stod.

En generell observation &r att andelen som rapporterade exponering vid respektive
mattillfalle under de tre forsta aren efter examen var ganska stabil. Om nagon
longitudinell trend kan skonjas ar det i sa fall att nivaerna ar som hogst ett ar efter
examen. En annan observation dr att for flera typer av krav och kontroll rapporterar
narmare 80 % om en exponering samtidigt som andelen rapporterande exponering
for 1agt stod var betydligt farre. En tredje observation ar att andelen som rapporterade
langvarig exponering var hog for flera typer av krav och kontroll medan andelen var
mycket lagre for langvarig exponering for lagt stod.

5.2 Exponering for hoga krav

En arbetssituation som praglas av hoga krav pa att jobba i ett hogt tempo, med alltfor
manga arbetsuppgifter och alltfor lite tid framtrader utifran de svar som
sjukskoterskorna som examinerades ar 2006 har delgivit. | nagon man tycks
exponeringen for dessa krav minska nagot under de tre forsta aren i yrket, men
nivaerna ar fortsatt hoga. Ut6ver dessa krav forekommer dven krav pa att fatta
snabba och komplicerade beslut. Ingen betydande fordndring av exponeringen for
dessa krav rapporteras under de tre forsta aren. Arbetet ar ocksa kanslomassigt
kravande, man blir kanslomassigt berord och det forekommer att man maste halla
inne med asikter och kénslor. | foreliggande rapport uppskattas kraven saledes
generellt som hoga och i enlighet med tidigare litteratur kan man forutsétta att dessa
krav tar energi, tar pa motstandskraft samt fordrar lamplig aterhamtning (Bakker et al
2014, Karasek & Theorell 1990, Shirom 2003). En komplicerande faktor for
uppratthallandet av motstandskraft och effektiv aterhamtning &r just langvarig
exponering for dessa krav och det ar darfor ett problem att en betydande majoritet av
sjukskoterskorna i foreliggande studie rapporterade detta.

Statens beredning for medicinsk utvérdering har nyligen i fyra olika systematiska
sammanstallningar av den vetenskapliga litteraturen utrett den vetenskapliga
evidensen for den psykosociala arbetsmiljons inverkan pa olika halsoparametrar. |
dagslaget finns starkast evidens for att hoga arbetskrav ar relaterat till
somnstorningar men det finns ocksa stod for att exponering for hoga krav kan leda
till symtom pa saval utbrandhet och depression som besvér i nacke och 6vre
rorelseapparaten (Statens beredning for medicinsk utvardering 2012, Statens
beredning for medicinsk utvardering 2013, Statens beredning for medicinsk
utvardering 2014a, Statens beredning for medicinsk utvérdering 2014b).

Huruvida hdg exponering av krav tidigt i karridren utgor en riskfaktor for olika
besvar aterstar dock att studera narmare. Att symtom pa utbrandhet, besvar i nacke
och dvre rorelseapparaten, samt stord somn &r ett frekvent problem hos nya
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sjukskoterskor &r dock tidigare dokumenterat med resultat fran LUST-studien
(Gustavsson et al 2013, Lovgren et al 2013, Rudman & Gustavsson 2011).

Pellico, Brewer och Kovner (Pellico et al 2009) undersokte vad nya amerikanska
sjukskoterskor erfor under sin forsta tid i yrket. Genom en enkat med 6ppna
svarsalternativ berattade sjukskoterskorna om sina erfarenheter. Fem huvudsakliga
teman visade sig sarskilt viktiga i de analyser som gjordes. Det forsta handlade om
en konflikt mellan den personliga synen pa vad det innebar att vara en sjukskoterska
och hur det faktiskt var i praktiken. Det andra temat handlade om kravet pa att arbeta
som en kunnig och erfaren sjukskoterska under ett hogt tempo fran start.
Sjukskoterskorna uttryckte en upplevelse av att ”puttas in” i ansvarsroller som de
annu inte var redo for. Denna beskrivning 6verensstammer val med den som de
svenska sjukskdoterskorna i denna rapport delger. Sjukskoterskorna som
examinerades ar 2006 beskrev en arbetssituation som praglades av hoga krav i form
av alltfor manga uppgifter att utfora pa alltfor kort tid, fysisk uthallighet och snabba
och komplicerade beslut. Arbetet var dessutom k&nsloméssigt kravande, man blev
kanslomassigt berord, forsattes i kanslomassigt svara situationer och upplevde att
man behévde dolja kanslor och halla inne med asikter. Det finns risk for att en sadan
arbetssituation utmanar ett grundlaggande behov av att kunna utfora arbetet effektivt
och fa kanna att man far jobbet gjort och uppnar uppsatta vardagliga mal med
arbetet. Men kraven som beskrivs i denna rapport ar ocksa krav som kanske kan
anses vara en del av sjukskoterskeyrket och for manga kan bidra till att yrket upplevs
som meningsfullt och utvecklande. Som ny i yrket kan emellertid en succesiv 6kning
av exponeringen for dessa krav vara viktig for att mojliggora en professionell
utveckling och upplevelse av yrket som givande. Betydelsefullt ar ocksa att kraven
balanseras med paverkansmojligheter och stod fran arbetsledning och medarbetare.
En faktor som sannolikt bor ges storre uppmarksamhet &r konsekvenserna av att
under langre tid exponeras for hdga krav.

Foreliggande rapport har studerat exponering for flera olika typer av krav. Av dessa
studerade krav rapporterades oftast lagst frekvens av exponering for fysiska krav.
Mojligen kan dessa resultat vara nagot missvisande. Har behovs eventuellt en
fordjupande undersokning om andra aspekter av fysiska krav an de som fangades
upp i foreliggande métningar. Sadana fysiska krav kan till exempel handla om i
vilken utstradckning man exponeras for tunga eller roterande lyft samt obekvama
arbetsstéallningar. Enligt SBU:s rapport finns det ett vetenskapligt stod for att
exponering for dessa typer av fysiska krav 0kar risken for ryggbesvér (Statens
beredning fér medicinsk utvardering 2014a) och besvar i nacke och nacke/axlar,
samt smarta i armbage och underarm (Statens beredning for medicinsk utvardering
2012). Kopplingen mellan denna typ av fysiska krav och ryggproblem har &ven
visats i en annan av LUST projektets kohorter av nyfardiga sjukskoterskor {Lovgren,
2014 #4103}.

5.3  Exponering for lag kontroll

I krav-kontroll-stéd modellen kan man betrakta férekomsten av hdg kontroll som en
resurs eller buffert mot hdga krav. Forutsattningar for och upplevelse av kontroll
utgor ocksa en central variabel i andra teoribildningar som ar betydelsefulla for
forstaelsen av situationen for nya sjukskaterskor. Hit hor teorier om saval motivation
och larande som kompetens (Elliot & Dweck 2005). Foreliggande studie undersokte
tva aspekter av kontroll, namligen paverkansmojligheter och utvecklingsmojligheter.
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De nya sjukskdéterskorna rapporterade stérre exponering for bristande
paverkansmojligheter an for sma utvecklingsmaojligheter.

I SBU:s analyser av den vetenskapliga evidensen for den psykosociala arbetsmiljons
inverkan pa olika halsoparametrar (Statens beredning for medicinsk utvardering
2012, Statens beredning for medicinsk utvardering 2013, Statens beredning for
medicinsk utvardering 2014a, Statens beredning for medicinsk utvardering 2014b)
har 1ag kontroll visat sig utgora en riskfaktor for saval symptom pa depression,
utmattning, somnstérning och ryggbesvar, som besvar i nacke och axlar. | dagsléget
finns starkast evidens for att 1ag kontroll utgér en riskfaktor for depression och
utbrandhet men det finns ocksa stod for att exponering for 1ag kontroll kan leda till
symtom pa saval somnstdrning som besvar i nacke och axlar. Huruvida hog
exponering av lag kontroll tidigt i karriaren for sjukskéterskor utgor en riskfaktor for
besvar aterstar dock att studera narmare. Uppdelningen av lag kontroll i sma
paverkansmojligheter och fa utvecklingsmajligheter verkar var speciellt relevant for
denna grupp tidigt i karriaren. Om de tva aspekterna av 1ag kontroll ocksa visar sig
utgora riskfaktorer for olika utfall i gruppen nya sjukskaterskor aterstar att undersoka
i framtida analyser.

I krav-kontroll-stod modellen definieras samtidig exponering for kvantitativa krav
och laga paverkansmojligheter (s.k. spant arbete) som den mest centrala riskfaktorn
for stress och relaterad ohélsa. | foreliggande studie rapporterade runt 70 % av alla
nya sjukskoterskor att de ofta exponerades for denna kombination av hdga krav och
lag kontroll. Enligt SBU:s analyser finns det ett gediget vetenskapligt underlag for att
sé&ga att denna kombination av arbetsmiljovariabler utgér en speciell risk for framtida
symptom pa depression (Statens beredning for medicinsk utvardering 2014b).

Det tredje temat i Pellico, Brewer och Kovners (2009) studie éver amerikanska nya
sjukskoterskeskors erfarenheter handlade om en obalans mellan krav och bel6ningar
i arbetet och innefattade faktorer som att arbetet "spiller Gver” pa privatlivet, att
arbetsbordan ar for stor, att I6nen for liten och mojligheten till inflytande
otillrackligt. Aven har ses en tydlig samstammighet i bilden som de svenska och
amerikanska nya sjukskaéterskorna aterger. En viktig observation som man kan géra
av foreliggande underlag &r att andelen som exponeras for spant arbete inte sjunker
namnvart over de tre forsta aren i yrket. Om detta speglar en typisk arbetsmiljo for
sjukskoterskor eller om exponeringen fortsatter vara omfattande pa grund av att man
frekvent byter arbete tidigt i karridren &r en fragestéllning som kraver férdjupande
analyser.

5.4  Exponering for l1agt stod

Att uppleva tillhdrighet, kdnna sig som en viktig del i ett samarbete samt att ha
tillgang till stod nar man behdver anses utgora ett centralt grundlaggande méanskligt
behov. Detta behov utmanas nér man &r ny i en roll och i ett nytt sammanhang. Att
erbjuda aktiviteter som underlattar nyanstélldas etablerande av relationer pa
arbetsplatsen anses tillsammans med den nyanstélldes egna engagemang att erévra
sin roll vara framgangsfaktorer for framgangsrik socialisation (Bauer & Erdogan
2014). | foreliggande studie analyserades tva aspekter av stod fran ledarskapet
(stodjande respektive rattvist ledarskap) och en aspekt av stod fran kollegor. I studien
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rapporterade knappt 40 % av sjukskoterskorna exponering for lagt stod fran sin chef.
Exponering for orattvist ledarskap rapporterades av drygt var fjarde sjukskoterska.
Andelen av de nya sjukskoterskorna som rapporterade exponering for lagt stod fran
sina kollegor var mycket lag, endast 2.5% under det forsta aret. Denna andel steg till
3.7% efter tre ar i yrket.

Till skillnad fran vad som har rapporterats for krav och kontroll ovan var andelen
som rapporterade langvarig exponeringen for lagt stod dock lag (14 % rapporterade
langvarig exponering for 1agt stod fran chef och knappt 8 % rapporterade langvarig
exponering for orattvist ledarskap). 1 vilken man detta avspeglar fluktuationer i
kvaliteten hos ledarskapet i varden (alternativt omsattningen pa chefer) eller om det
avspeglar hog personalomséttning pa arbetsplatser med bristande stod fran
ledarskapet ar fragor som inte &r helt latta att undersoka med hjalp av underlaget fran
LUST-studien. Fordjupande analyser skulle kunna undersoka huruvida lagt stod
relaterar till att man byter jobb dver tid. Om ett sadant samband kan belaggas
longitudinellt sa skulle méjligen tolkningen att personalomséttning ar en konsekvens
av daligt socialt stod kunna erhalla visst stod.

Fragorna om stod fran sin chef (och fran kollegor) har ofta ett tillagg i formuleringen
som avseglar att man inte fatt stod nar man sokt eller efterfragat stod. Eftersom
situationer nar man blir avvisad eller inte blir bemott adekvat kan utgéra en grogrund
for spanningar i mellanmanskliga relationer kan man kanske argumentera for att den
till synes laga forekomsten av exponering for lagt stod (i jamforelse med héga krav
och lag kontroll) i detta fall utgér en mycket allvarlig arbetsmiljoproblematik. Om vi
darfor aven inkluderar svarsalternativet ”Ibland” i analysen av férekomst av
exponering for lagt stod fran sin chef rapporterar runt 70 % av de nyfardiga
sjukskoterskorna exponering for lagt stod.

Langvarig exponering for lagt stod fran sina kollegor rapporterades i mindre
utstrackning ar for de andra undersokta variablerna. Endast en handfull
sjukskoterskor rapporterade langvarig exponering for 1&gt kollegialt stod. Aven om vi
i likhet med resonemanget ovan (om att brytpunkten fér vad som utgoér en
problematisk grad av exponering ar lagre eftersom det i svaret ingar att man
verkligen specifikt behdvt stéd) dven inkluderar svarsalternativet ”Ibland” i analysen
utgor lagt stod fran kollegor den variabel som lagst andel sjukskaterskor rapporterar
att de exponerats for.

Det fjarde temat i Pellico, Brewer och Kovners (2009) sammanstéllning av nya
sjukskoterskors erfarenheter handlade om en upplevelse av att bli illa behandlad av
vardkollegiet. Seniora sjukskéterskor och lakare uttryckte elaka kommentarer och
ledningen agerade inte for att hindra behandlingen som de nya sjukskdterskorna
utsattes for. Denna bild av bristande socialt stod Gverensstammer saledes inte med
den stottande sociala miljo som de svenska sjukskoterskorna berattar om, i alla fall
inte vad galler de egna sjukskdéterskekollegorna.

Enligt SBU:s analyser av de vetenskapliga evidensen for arbetsmiljofaktorer som
riskfaktorer for ohdlsa (Statens beredning for medicinsk utvardering 2012, Statens
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beredning for medicinsk utvardering 2013, Statens beredning for medicinsk
utvardering 2014a, Statens beredning for medicinsk utvérdering 2014b) finns
vetenskapligt stod for samband mellan Iagt stod fran chef respektive kollegor och
depression samt utbrandhet. Eftersom exponeringen av lagt stod fran chef ar mycket
mer omfattande an forekomsten av lagt stod fran kollegor torde denna aspekt av stod
i miljon for nya sjukskaoterskor fortjana storre uppmarksamhet. Aven analyser av
konsekvenser av att exponeras for orattvisa miljoer fortjanar fordjupande studier da
sadana miljoer har belagts utgora riskfaktorer for bade depression och
somnstorningar.

5.5 Metoddiskussion

Aven om resultaten i denna rapport kan bidra till att belysa och 6ka forstaelsen av
viktiga aspekter av de nya sjukskaterskornas situation sa finns det vissa svagheter
med undersokningen som begrénsar de slutsatser och generaliseringar som kan dras.
Foreliggande data som har har redovisats och diskuterats ar uteslutande enkatdata dar
avgangsstudenter hosten 2006 fatt ge sina skattningar och beddmningar av sina forsta
ar i yrket. Fragorna vi har stallt ar standardiserade och svarsalternativen &r lasta.
Problemet med detta ar forstas att fragorna inte kan passa alla svaranden perfekt och
att svarsalternativen kan upplevas begransande. Vidare &r variablerna undersokta
med enskilda fragor vilket begransar deras reliabilitet. Om respektive variabel istallet
hade undersokts med flera fragor, det vill sdga en summerad skala, hade variationen
okat for respektive variabel och sannolikt bidragit till att bade reliabiliteten och
validiteten hade okat. For att forenkla presentationen och for att estimera
forekomsten av exponering har svarsskalorna genomgaende dikotomiserats. Fragorna
hade fem svarsalternativ som kategoriserats i tva for att representera lag exponering
(Séallan/Aldrig respektive Ibland) och hog/frekvent exponering (Mycket ofta/Alltid).
Denna dikotomisering maste till en del betraktas som arbitrar och redovisade resultat
kring procentandelar eller prevalenser maste betraktas som relativt osakra.
Dikotomiseringen innebar dven att variationen minskar och att information gar
forlorad. For att underlatta for lasaren att géra en egen bedémning och for att ge vara
tolkningar transparens sa har vi i tabellerna genomgaende redovisat utfallet pa den
fullstandiga svarskalan. I Appendix aterges ocksa an mer detaljerade grunddata.

Urvalet av variabler som analyserats i foreliggande rapport gjordes utifran krav-
kontroll-stdd modellen. Andra variabler som kan vara kritiska for anstalldas hélsa
kan ha missats pa grund av att de inte méatts inom ramen for projektet eller att de inte
identifierats i urvalsprocessen infor foreliggande analys. Saledes skulle resultatet av
viktiga exponeringsvariabler kunnat se annorlunda ut om andra variabler
identifierats. Ett sadant exempel som diskuteras ovan handlar om métningen av
fysiska krav. En styrka i studien ar dock att vi uppmitt olika typer av sa val krav,
kontroll och stdd och inte lagt ihop dem till aggregerade matt. De olika resultaten for
de tva aspekterna av kontroll (paverkans- och utvecklingsmojligheter) samt stod
(stod fran arbetsledning och fran arbetskamrater) visar bada pa vikten att séarskilja
dessa exponeringsvariabler.
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Slutligen, en ytterligare begransning ar att inga longitudinella eller statistiska
signifikansprévningar har presenterats. Detta har fatt konsekvensen att vi inte med
nagon objektiv metod som underlag beraknat och kommenterat storleken pa
skillnaderna mellan tidpunkterna i olika exponeringsvariabler. Detta har varit
avsiktligt da vi reserverar sadana fordjupande analyser for kommande
forskningsrapporter och doktorandarbeten. Overlag har vi inte dragit ndgra slutsatser
om forandringar i forekomsten av exponeringar dver tid. Att forekomsten av hog
exponering ser relativt konstant ut ver tid kan forstas vara ett uttryck pa att inga
storre forandringar for exponering erfars fran det att man ar novis och med tiden blir
mer senior. En alternativ tolkning kan vara att det finns ett selektivt bortfall i
materialet. Om man antar att bortfall &r relaterat till hdg exponering vid foregaende
mattillfalle sa skulle man méjligen kunna hypotisera att dessa resultat underskattar
forekomsten av hog exponering. Preliminéra analyser har gjorts for att utreda detta.
Det generella resultatet ar att hog exponering for nagon av variablerna inte predicerar
bortfall vid nast kommande mattillfalle vilket visar att nivaerna av exponering
sannolikt inte & missvisande pa grund av bortfall.

5.6 Fortsatta studier

Parallellt med foreliggande rapport har analyser kring forekomsten av
sémnstorningar aven utforts pa denna grupp nya sjukskoterskor. Kommande analyser
syftar till att utvérdera i vilken utstrackning exponering for uppmatta
arbetsmiljofaktorer visar samband med symptom pa somnbesvar. Hur forandringar i
exponeringsnivaer éver tid paverkar forekomsten av dessa utfall utgor en central
fragestallning. Aven effekterna av langvarig exponering pa framtida utfall utgor en
viktig fragestallning. Aven om manga studier undersokt samband mellan dessa
exponeringsvariabler och utfall efterfragas mer longitudinell forskning kring
sambanden samt forskning som speciellt studerar langvarig exponering (Statens
beredning for medicinsk utvardering 2012, Statens beredning for medicinsk
utvardering 2013, Statens beredning fér medicinsk utvardering 2014a, Statens
beredning fér medicinsk utvardering 2014b).
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7 Appendix
7.1 Undersbtkningsgrupperna

| Tabell 1 nedan redovisas data fran undersokningsgruppen vid mattillfallet ett ar
efter examen (Y1, februari-mars 2008). Datainsamlingen utgjorde den andra i
ordningen for EX2006-gruppen. Som gar att utlasa av Tabell 1 sa utgjordes saledes
urvalet av 2107.

Tabell 1. Definition av EX2006-gruppen vid andra mattillfallet, 1 ar efter examen

Antal
Antal i undersékningsgruppen 2107
Deltagare som vid andra datainsamlingen avlidit eller emigrerat 9
Deltagare som ej tillfragats pga. tekniskt misslyckande vid
identifikationskontroll
Antal tillfrdgade om deltagande (urval) 1450

Demografisk information fér EX2006-gruppen redovisas i Tabell 2. Tabellen &r
uppstalld sa att andelen svarande (respektive andelen som &r bortfall) i olika
undergrupper kan urskiljas och méjlig selektion av materialet kan identifieras. Av de
1450 tillfragade vid datainsamlingen forsta aret i yrket (Y1; ar 2008) svarade totalt
78%. Denna procentandel utgor da den forvantade svarsandelen i varje redovisad
subgrupp, vilket uppfylls fér de flesta undergrupper som undersokts. | de fall en
storre avvikelse finns (till exempel 69 % svarsandel i gruppen som enligt Registret
over totalbefolkningen (RTB) ar fodda i utlandet) sa ar den oftast berdknad pa ett
relativt litet underlag (dvs. 95 personer i detta exempel). Pa det hela taget
representerar de svarande i EX2006-gruppen urvalet bra med avseende pa
bakgrundsvariablerna fran RTB.
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Tabell 2. Demografi for totalt antal tillfragade, svarande och bortfall, EX2006-gruppen datainsamling
Y1 &r 2008. Procenttal beraknade med fokus péa andel svarande och bortfall.

Urval Svarande Bortfall
n n % n %

Samtliga 1450 1132 78.1 318 21.9
Koén

Man 160 120 75.0 40 25.0

Kvinnor 1290 1012 78.4 278 21.6
Alder

20-29 725 561 77.4 164 22.6

30-39 473 366 77.4 107 22.6

40-49 224 183 81.7 41 18.3

50 -59 28 22 78.6 6 21.4
Fodelseland

Sverige 1313 1037 79.0 276 21.0

Utlandet 137 95 69.3 42 30.7
Medborgarskap

svenskt 1416 1105 78.0 311 22.0

Utlandskt 34 27 79.4 7 20.6
Civilstand

Gift 422 335 79.4 87 20.6

Ogift 958 743 77.6 215 22.4

Skild 70 54 77.1 16 22.9
Inkomst, &r 2006

0 28 22 78.6 6 21.4

1-84900 1081 842 77.9 239 22.1

85 000 — 159 999 268 213 79.5 55 20.5

160 000 — 234 999 44 34 77.3 10 22.7

235000 — 309 999 20 16 80.0 4 20.0

310 000 — 9 5 55.6 4 44.4
Boende

Storstad 317 257 81.1 60 18.9

Ej storstad 1133 875 77.2 258 22.8
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7.2

Resultatredovisning: Frageomrade Krav

Nedan redovisas resultaten for exponeringen av krav pa frageniva. Varje
resultatavsnitt (7.2.1 till 7.2.4) inleds forst med en kort sammanfattning av resultat
som sedan presenteras mer utforligt i tabeller (avsnitt 7.2.5). Sist i denna
resultatredovisning aterfinns tabellunderlag for Figur 2 och 3 (avsnitt 7.2.6).

7.2.1

7.2.2

7.2.3

7.2.4

Kvantitativa krav (Tidspress och uthallighet)

Knappt 80 % av sjukskdterskorna i studien uppgav att de maste arbeta i ett
mycket hogt tempo ganska/mycket ofta eller alltid under ar ett. Andelen var
nagot lagre (drygt 70 %) ar tva och tre.

Knappt 70 % rapporterade att de ganska/mycket ofta eller alltid hade for
mycket att gora ar ett. Andelen minskade till ca 60 % ar tva och tre.

65 % upplevde att de ganska/mycket ofta eller alltid var tvungna att jobba
under hdg tidspress ar ett. Andelen minskade till ca 60 % ar tva och tre.

Kognitiva krav

Cirka 70 % uppgav att arbetet ganska/mycket ofta eller alltid kravde att
snabba beslut fattades under ar ett och tva. Andelen minskade till ca 65 % ar
tre.

Néstan 50 % uppgav att arbetet ganska/mycket ofta eller alltid kravde
komplicerade beslut under de tre aren.

Kanslomassiga krav

Drygt 60 % upplevde ganska/mycket ofta eller alltid arbetet som
kanslomassigt kravande under de tre aren.

Drygt 20 % uppgav att de ganska/mycket ofta eller alltid behévde halla inne
med asikter under ar ett. Andelen minskade till drygt 15 % ar tva och drygt
15 % och knappt 20 % ar tre.

Omkring 20 % rapporterade att de ganska/mycket ofta eller alltid behdvde
délja sina kanslor under de tre aren.

Knappt 50 % av sjukskadterskorna blev kanslomassigt berérda i arbetet
ganska/mycket ofta eller alltid under det forsta aret. Andelen minskade till
knappt 45 % ar tva och tre.

Knappt 30 % uppgav att arbetet ganska/mycket ofta eller alltid férsatte dem i
kansloméssigt svara situationer under ar ett. Andelen minskade till ca 25 % ar
tva och tre.

Fysiska krav

45 % uppgav att arbetet ganska/mycket ofta eller alltid krévde fysisk
uthallighet under ar ett. Andelen minskade till ca 40 % ar tva och tre.
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7.2.5 Tabeller for frAgeomradet: krav

Tabell. Kvantitativa krav.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % N % N %
Att du maste arbete i mycket hogt tempo?
Mycket ofta eller alltid 426 39,0 | 294 | 339 |239 |34
Ganska ofta 416 38,1 | 361 | 416 | 321 | 422
Ibland 184 16,8 | 170 | 19,6 | 155 | 20,4
Ganska séllan 52 48 |40 |46 |39 |51
Mycket séllan eller aldrig 14 1,3 2 0,2 6 0,8
Total 1092 | 100 | 867 | 100 | 760 | 100
Att du har du for mycket att gora?
Mycket ofta eller alltid 359 32,8 | 208 | 24,0 | 179 | 23,6
Ganska ofta 393 36,0 | 333 | 384 |281 |37,0
Ibland 254 23,2 | 250 | 28,8 | 216 | 28,5
Ganska séllan 67 6,1 72 183 74 197
Mycket séllan eller aldrig 20 1.8 4 0,5 9 1,2
Total 1093 | 100 | 867 | 100 | 759 | 100
Att du maste arbeta under stor tidspress?
Mycket ofta eller alltid 321 295 (206 | 238 |174 | 229
Ganska ofta 381 350 | 315 [ 365 | 265 | 349
Ibland 255 234 | 249 | 28,8 | 222 | 29,2
Ganska séllan 110 101 |84 |97 85 11,2
Mycket séllan eller aldrig 22 2,0 10 1,2 13 1,7
Total 1089 | 100 |864 | 100 | 759 | 100
Y 1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y 3=tre ar efter examen; N=antal
Tabell. Kognitiva krav.
Variabel Y1 Y2 Y3

N % N % N %
Att ditt arbete kréver snabba beslut?
Mycket ofta eller alltid 296 27,1 | 205 |23,7 |181 | 238
Ganska ofta 476 436 (388 |449 |[320 |421
Ibland 249 228 1236 |273 |219 | 288
Ganska séllan 63 5,8 32 3,7 34 45
Mycket séllan eller aldrig 8 0,7 4 0,5 6 0,8
Total 1092 | 100 |865 | 100 | 760 | 100
Att ditt arbete kréver komplicerade beslut?
Mycket ofta eller alltid 190 174 | 119 | 13,7 | 114 | 151
Ganska ofta 349 320 [285 |[329 |253 | 335
Ibland 407 37,3 | 351 | 405 |309 |409
Ganska sédllan 124 114 |98 113 |71 9,4
Mycket séllan eller aldrig 21 1,9 13 1,5 9 1,2
Total 1091 | 100 |866 | 100 | 756 | 100

Y1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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Tabell. Kénsloméssiga krav

Variabel Y1l Y2 Y3

N % [N |% |N | %
Att ditt arbete ar kanslomassigt kravande?
Mycket ofta eller alltid 337 (30,8214 |24,7|164 | 21,6
Ganska ofta 361 | 33,0|332]383]29% | 39,0
Ibland 316 | 28,9 | 255 | 28,4 | 228 | 30,0
Ganska sallan 67 6,1 |55 |64 |59 |78
Mycket séllan eller aldrig 12 11 |10 |12 |12 |16
Total 1093 | 100 | 866 | 100 | 759 | 100
Att ditt arbete kraver att du haller inne med dina
asikter?
Mycket ofta eller alltid 53 49 |40 |46 |29 |38
Ganska ofta 179 |16,4 |98 | 11,3 | 111|147
Ibland 434 | 39,8 | 403 | 46,6 | 340 | 44,9
Ganska séllan 321 | 29,4 | 244 | 28,2 | 212 | 28,0
Mycket séllan eller aldrig 104 |95 |80 |92 |65 |86
Total 1091 | 100 | 865 | 100 | 757 | 100
Att ditt arbete krdver att du doéljer dina kénslor?
Mycket ofta eller alltid 43 39 |31 |36 |28 |37
Ganska ofta 197 | 18,0130 | 15,1 | 128 | 16,9
Ibland 446 | 40,8 | 420 | 48,7 | 349 | 46,0
Ganska séllan 281 | 25,7201 | 233|192 | 25,3
Mycket séllan eller aldrig 125 1114180 |93 |62 |82
Total 1092 | 100 | 862 | 100 | 759 | 100
Att du blir kdnslomassigt berdrd av ditt arbete?
Mycket ofta eller alltid 135 124187 101|775 |99
Ganska ofta 393 | 36,0 | 296 | 34,3 | 254 | 33,5
Ibland 435 |39,9 385|446 | 333|439
Ganska séllan 99 91 |81 |94 |75 |99
Mycket séllan eller aldrig 29 27 |14 |16 |21 |28
Total 1091 | 100 | 863 | 100 | 758 | 100
Att ditt arbete forsatter dig i kansloméssigt svara
situationer?
Mycket ofta eller alltid 94 86 |53 |61 |58 |77
Ganska ofta 212 | 194|147 171|131 | 173
Ibland 443 | 40,6 | 380 | 44,1 | 320 | 42,3
Ganska séllan 249 | 228|218 | 253|193 | 255
Mycket séllan eller aldrig 93 85 |64 |74 |5 |73
Total 1091 | 100 | 862 | 100 | 757 | 100

Y 1=ett &r efter examen; Y2=tv4 ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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Tabell. Fysiska krav.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % N % N %
Att ditt arbete kraver fysisk uthallighet?
Mycket ofta eller alltid 185 16,9 | 113 | 13,0 | 101 | 13,3
Ganska ofta 313 28,6 | 222 | 256 | 226 | 29,8
Ibland 325 29,7 | 290 | 335 | 215 | 28,3
Ganska séllan 196 179 | 181 | 20,9 | 154 | 20,3
Mycket séllan eller aldrig 74 6,8 60 |69 63 |83
Total 1093 | 100 | 866 | 100 | 759 | 100

Y1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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7.2.6 Tabellunderlag for Figur 1 till 3

Tabell. Grad av exponering for olika arbetskrav vid tre olika tillfallen under de tre forsta
aren efter sjukskoterskeexamen. Underlag till Figur 1.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % N % N %
Kvantitativa krav
Mycket ofta eller alltid 491 449 | 316 | 364 | 259 |34.1
Ganska ofta 408 |37.3 | 365 |42.1 | 331 |43.6
Ibland 150 13.7 | 157 | 18.1 | 139 | 18.3
Ganska séllan 36 3.3 27 3.1 27 3.6
Mycket séllan eller aldrig 8 0.7 2 02 |4 0.5
Andel med exponering for hoga krav 82.3 78.5 77.6
Kognitiva krav
Mycket ofta eller alltid 318 29.1 | 211 | 243 | 197 | 25.9
Ganska ofta 486 | 445 | 417 | 48.1 | 339 | 44.6
Ibland 239 219 | 213 | 246 | 201 | 26.4
Ganska séllan 44 4.0 24 2.8 19 2.5
Mycket séllan eller aldrig 6 0.5 2 02 |4 0.5
Andel med exponering for hoga krav 73.6 724 70.5
Kéanslomassiga krav
Mycket ofta eller alltid 393 36.0 | 239 | 276 | 197 | 25.9
Ganska ofta 420 | 384 |385 |445 | 352 |46.3
Ibland 245 224 | 218 | 25.2 | 188 |24.7
Ganska séllan 33 3.0 23 2.7 20 2.6
Mycket séllan eller aldrig 2 0.2 1 01 |3 0.4
Andel med exponering for hdga krav 74.4 72.1 72.2
Fysiska krav
Mycket ofta eller alltid 185 169 | 113 | 13.0 | 101 | 133
Ganska ofta 313 28.6 | 222 | 256 | 226 |29.8
Ibland 325 29.7 | 290 | 335 | 215 |28.3
Ganska séllan 196 179 | 181 | 209 | 154 | 20.3
Mycket séllan eller aldrig 74 6.8 60 |6.9 63 |83
Andel med exponering for hdga krav 45.6 38.7 43.1

Y 1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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Tabell. Omfattning av exponering for olika arbetskrav Gver de tre forsta aren efter
sjukskoterskeexamen. Underlag for Figur 2.

Variabel N %
Kvantitativa krav

Alla tillfallen 365 | 63.6
Tva av tre tillfallen 91 15.9
Ett av tre tillfallen 71 12.4
Inget av tillfallena 47 8.2
Kognitiva krav

Alla tillfallen 308 | 53.7
Tva av tre tillfallen 122 | 21.3
Ett av tre tillfallen 77 13.4
Inget av tillfallena 67 11.7
Kéanslomassiga krav

Alla tillfallen 295 | 515
Tva av tre tillfallen 135 | 23.6
Ett av tre tillfallen 81 14.1
Inget av tillféllena 62 10.8
Fysiska krav

Alla tillfallen 129 | 225
Tva av tre tillfallen 116 | 20.2
Ett av tre tillfallen 117 | 204
Inget av tillféllena 212 | 36.9

Y1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal

Tabell. Forekomst av antal arbetskrav vid tre olika tillfallen under de tre forsta aren efter
sjukskoterskeexamen. Underlag for Figur 3.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % N % N %
Antal arbetskrav
Alla fyra typer av krav 356 | 334 | 249 | 28.7| 221 | 29.1
Tre av fyra olika typer av krav 326 | 29.8 | 264 | 304 | 228 | 30.0
Tva av fyra olika typer av krav 223 | 204 | 181 | 209 | 169 | 22.2
En av fyra olika typer av krav 140 | 119 118 | 136 | 96| 126
Inget av de fyra olika kraven 49| 45| 55 6.3| 46 6.1

Y 1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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7.3

Resultatredovisning: Frageomrade Kontroll

Tva kategorier av kontroll redovisas: paverkansmajligheter och
utvecklingsmojligheter. Nedan redovisas resultaten for exponeringen av dessa
aspekter av kontroll pa frageniva. Varje resultatavsnitt (7.3.1 till 7.3.2) inleds forst
med en kort sammanfattning av resultat som sedan presenteras mer utforligt i tabeller
(avsnitt 7.3.3). Sist i denna resultatredovisning aterfinns tabellunderlag for Figur 4
och 5 (avsnitt 7.3.4).

7.3.1

7.3.2

Paverkansmojligheter

Drygt 10 % svarade att de ganska/mycket ofta eller alltid kunde paverka
méangden eget arbete ar ett och tre. Andelen var nagot storre ar tva (knappt 15
%).

Drygt 10 % uppgav att de ganska/mycket ofta eller alltid kunde bestimma
over langden pa sina pauser under de tre aren.

Drygt 25 % uppgav att de ganska/mycket ofta eller alltid kunde paverka
beslut av vikt for det egna arbetet under ar ett. Andelen okade till knappt 30
% ar tva och tre.

Utvecklingsmojligheter

Knappt 30 % uppgav att chefen ganska/mycket ofta eller alltid uppmuntrade
till deltagande i viktiga beslut under ar ett. Andelen 6kade till drygt 35 % ar
tva och tre.

25 % svarade att chefen ganska/mycket ofta eller alltid hjélpte till i
utvecklandet av egna fardigheter under ar ett. Andelen okade till drygt 30 %
ar tva och tre.

Drygt 30 % uppgav att chefen ganska/mycket ofta eller alltid uppmuntrade
till att deltaga i utvecklingsarbete under forsta aret i arbete. Andelen 6kade till
knappt 40 % ar tva och sjonk sedan till 35 % ar tre.
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7.3.3 Tabeller for frageomradet: kontroll

Tabell. Paverkansmojligheter.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % [N |[% [N [ %
Att du kan paverka méangden arbete du far?
Mycket ofta eller alltid 20 18 |16 |19 |16 |21
Ganska ofta 104 |95 |103|119(79 |104
Ibland 273 249|184 |213|171|225
Ganska séllan 385 | 351|320 | 37,0 | 263 | 34,7
Mycket séllan eller aldrig 314 (286|241 |27,9 230 30,3
Total 1096 | 100 | 864 | 100 | 759 | 100
Att du kan sjalv bestamma hur lange du tar
paus?
Mycket ofta eller alltid 27 25 |15 |17 |17 |22
Ganska ofta 119 1109|180 |92 |63 |83
Ibland 161 | 14,7 | 163 | 18,8 | 126 | 16,6
Ganska séllan 338 |30,8|255]295 230 | 30,3
Mycket séllan eller aldrig 451 | 41,1 |352|40,7|322 | 425
Total 1096 | 100 | 865 | 100 | 758 | 100
Att du kan paverka beslut som &r viktiga for ditt
arbete?
Mycket ofta eller alltid 37 34 (34 |39 |31 |41
Ganska ofta 241 | 22,0)219| 253|178 | 235
Ibland 509 | 464 |372|431 311|411
Ganska séllan 244 | 22,3196 | 22,7 | 184 | 24,3
Mycket séllan eller aldrig 65 59 (43 |50 |53 |70
Total 1096 | 100 | 864 | 100 | 757 | 100

Y1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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Tabell. Utvecklingsmojligheter.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % | N N %
Att din ndrmaste chef uppmuntrar dig att delta i viktiga
beslut?
Mycket ofta eller alltid 99 91 |115|132 |95 | 125
Ganska ofta 223 | 20,6 | 211 | 24,3 | 185 | 24,3
Ibland 304 | 28,1243 | 27,9 | 205 ]| 27,0
Ganska sédllan 300 | 27,7186 | 214|167 | 22,0
Mycket séllan eller aldrig 157 | 145|115 | 13,2 | 108 | 14,2
Total 1083 | 100 | 870 | 100 | 760 | 100
Att din ndrmaste chef hjélper dig att utveckla dina
fardigheter?
Mycket ofta eller alltid 79 73 191 |105|70 |92
Ganska ofta 191 | 17,7 | 137 | 19,9 | 169 | 22,3
Ibland 300 | 27,8 |268 | 30,9 | 202 | 26,6
Ganska séllan 326 | 30,2 |222 | 25,6 | 188 | 24,3
Mycket sallan eller aldrig 185 | 17,1 | 114 | 13,1 | 129 | 17,0
Total 1081 | 100 | 868 | 100 | 758 | 100
Att din ndrmaste chef uppmuntrar dig att bidra till att
utveckla varden?
Mycket ofta eller alltid 90 83 101|116 |88 |116
Ganska ofta 240 | 222|245 | 28,3 | 187 | 23,5
Ibland 333 |30,8|270 | 31,1228 | 30,1
Ganska sdllan 274 | 253 ]159 | 18,3 | 164 | 21,7
Mycket séllan eller aldrig 144 133|192 | 106 |99 | 131
Total 1081 | 100 | 867 | 100 | 757 | 100

Y1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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7.3.4 Tabellunderlag for figur 4 och 5

Tabell. Grad av exponering for olika aspekter av kontroll vid tre olika tillfallen under de tre
forsta aren efter sjukskoterskeexamen. Underlag for Figur 4.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % N % N %
Paverkansmojligheter
Mycket ofta eller alltid 5 0.5 5 0.6 7 0.9
Ganska ofta 40 3.6 27 3.1 21 2.8
Ibland 149 136 | 128 | 148 | 104 | 13.7
Ganska séllan 366 |333 | 291 |33.6 |254 | 335
Mycket séllan eller aldrig 538 49.0 | 414 | 479 | 373 | 49.1
Andel med exponering av lag kontroll 82.3 81.5 82.6
Utvecklingsméjligheter
Mycket ofta eller alltid 37 34 |49 |56 |45 |59
Ganska ofta 124 | 114 | 148 | 17.0 | 106 | 13.9
Ibland 285 | 26.3 | 240 | 27.6 | 220 | 289
Ganska séllan 381 | 351 | 273 | 314 |222 |29.2
Mycket séllan eller aldrig 257 23.7 | 160 | 18.4 | 168 | 22.1
Andel med hdg exponering av lag kontroll 58.8 49.8 51.2
Y1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
Tabell. Omfattning av exponering for lagt stod 6ver de tre forsta aren efter
sjukskoterskeexamen. Underlag for Figur 5.
Variabel N %
Laga paverkansmojligheter
Allatillfallen 389 67.4
Tva av tre tillfallen 111 19.2
Ett av tre tillfallen 54 9.4
Inget av tillfallena 23 4.0
Sma utvecklingsmojligheter
Allatillfallen 165 28.9
Tva av tre tillfallen 127 22.3
Ett av tre tillfallen 138 24.2
Inget av tillféllena 140 24.6
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7.4 Resultatredovisning: Frageomrade Stod

Tre kategorier av stod redovisas: stod fran arbetsledning, rattvist ledarskap och stod
fran kollegor. Nedan redovisas resultaten for exponeringen av dessa aspekter av stod
pa frageniva. Varje resultatavsnitt (7.4.1 till 7.4.3) inleds forst med en kort
sammanfattning av resultat som sedan presenteras mer utforligt i tabeller (avsnitt
7.4.4). Underlag till figurerna som presenterades i resultatavsnittet aterfinns ocksa
nedan (avsnitt 7.4.5).

7.4.1 Stod fran narmsta chefen

» Drygt 55 % uppgav att de ganska/mycket ofta eller alltid fick stod fran sin
narmaste chef nar de behdvde under ar ett och tre. Andelen 6kade till drygt
60 % under ar tva.

= Drygt 30 % svarade att de ganska/mycket ofta eller alltid fick uppskattning
fran sin narmaste chef for sina arbetsprestationer under ar ett. Andelen dkade
till ca 40 % ar tva och tre.

7.4.2 Rattvist ledarskap

= Drygt 50 % svarade att chefen ganska/mycket ofta eller alltid férdelade
arbetet pa ett opartiskt och rattvist satt under de tre aren.

= Drygt 65 % uppgav att chefen ganska/mycket ofta eller alltid behandlade de
anstallda pa ett rattvist och jamlikt satt under ar ett. Andelen minskade till
drygt 60 % ar tva och tre.

7.4.3 Stod fran kollegor

= Cirka 90 % uppgav att de ganska/mycket ofta eller alltid fick stod med sitt
arbete fran sina kollegor om det behdvdes under de tre aren.

= Cirka 90 % svarade att deras kollegor ganska/mycket ofta eller alltid var
villiga att lyssna pa problem relaterade till det egna arbetet under det tre aren.

= Cirka 20 % uppgav att de ganska/mycket ofta eller alltid lade marke till
storande konflikter mellan kollegor under det forsta och andra aret. Andelen
okade till nastan 25 % ar tre.
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7.4.4 Tabeller frAgeomrade: Stod

Tabell. Stod fran narmaste chefen: Eget arbete

Variabel Y1 Y2 Y3

N % | N N %
Att du far stéd om du behéver fran din narmaste chef??!
Mycket ofta eller alltid 234 | 216|231 | 26,6 | 181 | 23,8
Ganska ofta 364 | 336|296 | 341 | 251|329
Ibland 264 | 24,4 | 202 | 23,2 | 169 | 22,2
Ganska sédllan 154 | 142192 | 10,6 | 123 | 16,1
Mycket séllan eller aldrig 68 6,3 |48 |55 |38 |50
Total 1084 | 100 | 869 | 100 | 762 | 100
Att du far uppskattning for dina arbetsprestationer fran
din narmaste chef??!
Mycket ofta eller alltid 115 | 10,6 | 131 | 15,1 | 110 | 14,4
Ganska ofta 245 | 226|238 | 274|193 | 253
Ibland 324 29,9234 269|199 26,1
Ganska séllan 252 | 232|165 | 19,0 | 157 | 20,6
Mycket sallan eller aldrig 148 | 13,7 | 102 | 11,7 | 104 | 13,6
Total 1084 | 100 | 870 | 100 | 763 | 100
Y 1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
Tabell. Stod fran narmaste chefen: Rattvisa i arbetsgruppen
Variabel Y1 Y2 Y3

N % | N N %
Att din narmaste chef fordelar arbetet pa ett opartiskt
och rattvist satt?
Mycket ofta eller alltid 170 | 158|148 | 17,1 | 109 | 14,3
Ganska ofta 377 | 350294 | 339|278 365
Ibland 275 | 255|237 | 274|192 | 25,2
Ganska séllan 166 | 154 |99 | 114|110 | 14,4
Mycket sallan eller aldrig 89 83 |88 |102|73 |96
Total 1077 | 100 | 866 | 100 | 762 | 100
Att din narmaste chef behandlar de anstallda pa ett
rattvist och jamlikt sitt?
Mycket ofta eller alltid 311 | 28,7 | 222 | 25,7 | 176 | 23,2
Ganska ofta 420 | 38,8 | 318 | 36,8 | 287 | 37,9
Ibland 192 | 17,7 1193 | 22,3 | 167 | 22,0
Ganska sédllan 107 |99 |76 |88 |68 |90
Mycket séllan eller aldrig 52 48 |5 |64 |60 |79
Total 1082 | 100 | 864 | 100 | 758 | 100

Y 1=ett &r efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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Tabell. Stod fran kollegor

Variabel Y1 Y2 Y3

N % | N N %
Att du far stod och hjalp med ditt arbete fran dina
arbetskamrater om du behdver?
Mycket ofta eller alltid 604 | 55,7 | 452 | 52,0 | 405 | 53,1
Ganska ofta 380 | 351|312 (359|278 364
Ibland 85 78 |90 | 104 |65 |85
Ganska sédllan 13 12 |11 |13 |13 |17
Mycket séllan eller aldrig 2 02 |4 05 |2 0,3
Total 1084 | 100 | 869 | 100 | 763 | 100
Att om du behéver sa ar dina arbetskamrater villiga att
lyssna pa problem som ror ditt arbete?
Mycket ofta eller alltid 632 | 58,4 | 486 | 56,0 | 417 | 54,8
Ganska ofta 342 | 316|286 | 329|272 | 357
Ibland 88 81 |81 |93 |50 |66
Ganska séallan 19 18 [10 |12 |21 |28
Mycket sallan eller aldrig 2 02 |5 06 |1 0,1
Total 1083 | 100 | 868 | 100 | 761 | 100

Y 1=ett &r efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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7.4.5 Tabellunderlag for figur 8 och 9

Tabell. Grad av exponering for olika aspekter av stdd vid tre olika tillfallen under de tre
forsta aren efter sjukskoterskeexamen. Underlag for Figur 8.

Variabel Y1 Y2 Y3

N % N % N %
Stddjande ledarskap
Mycket ofta eller alltid 102 9.4 119 | 137 | 93 12.2
Ganska ofta 237 219 | 221 | 254 |181 |23.7
Ibland 320 295 [ 242 | 278 | 206 | 27.0
Ganska séllan 265 24.1 | 180 | 20.7 | 178 | 23.3
Mycket séllan eller aldrig 160 148 | 108 | 124 | 105 | 138
Andel med exponering av lagt stod 39.4 33.1 37.1
Réttvist ledarskap
Mycket ofta eller alltid 145 134 | 126 | 145 |83 10.9
Ganska ofta 368 340 | 277 | 319 | 261 | 342
Ibland 275 254 | 256 | 295 | 208 | 27.3
Ganska séllan 189 175 | 109 | 126 | 120 | 15.7
Mycket séllan eller aldrig 106 9.8 100 [ 115 |90 11.8
Andel med exponering av lag kontroll 27.2 24.1 21.5
Kollegialt stod
Mycket ofta eller alltid 548 50.6 | 405 | 46.6 | 355 | 46.5
Ganska ofta 388 358 | 325 | 374 | 306 |40.1
Ibland 121 112 | 118 | 136 |74 |97
Ganska séllan 23 2.1 15 |17 26 |34
Mycket séllan eller aldrig 4 04 |6 0.7 2 0.3
Andel med hdg exponering av lag kontroll 2.5 2.4 3.7

Y1=ett ar efter examen; Y2=tva ar efter examen; Y3=tre ar efter examen; N=antal
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Tabell. Omfattning av exponering for olika aspekter av lagt stod over de tre forsta aren efter
sjukskoterskeexamen. Underlag for Figur 9.

Variabel N %
Lagt stod fran chef

Alla tillfallen 80 14.0
Tva av tre tillfallen 108 18.9
Ett av tre tillfallen 158 21.7
Inget av tillfallena 255 39.4
Oréttvist ledarskap

Alla tillfallen 45 7.9
Tva av tre tillfallen 68 12.0
Ett av tre tillfallen 157 27.6
Inget av tillfallena 298 52.5
Lagt stod fran kollegor

Alla tillfallen 4 0.7
Tva av tre tillfallen 2 0.4
Ett av tre tillfallen 31 5.4
Inget av tillféllena 534 935
N=antal
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8 Rapportserie

Forskargruppen kring LUST- och LAST-projekten &r en del av sektionen for
psykologi, Instititutionen for Klinisk Neurovetenskap, Karolinska Institutet. Som en
del av verksamheten utges rapporter sammanstéllda i tre olika skriftserier.
Skriftserierna bendmns:

e A. Forskningsrapporter
e B. Arbetsrapporter
e C. Ovriga rapporter

Foljande rapporter har tidigare utgivits:

No. B 2007:1. Longitudinell Undersokning av Sjukskaoterskors Tillvaro (LUST-
studien): En landsomfattande longitudinell enkatstudie av
sjukskoterskestudenters halsoutveckling och karridrval under
utbildningsaren och i métet med arbetslivet: Urvalsram, kohorter och
genomférande 2002-2006. Gustavsson, P., Svardson, A., Lagerstrém,
M., Bruce, M., Christensson, A., Schiildt-Haard, U., & Omne-Pontén,
M.

No. B 2007:2. Léarares Tillvaro i Utbildning och Arbete: LAST-studien. Urvalsram,
kohort och genomférande 2005-2006. Gustavsson, P., Kronberg, K.,
Hultell, D., & Berg, L-E.
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