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Abstract

The purpose of this study was to examine the possible interrelationships between stress,
optimism, pessimism and coping strategies. A further aim was to examine the possible
gender differences regarding the studies variables. Versions of the questionnaires that
measure stress, optimism, pessimism and coping strategies were distributed out to 100
employees in different workplaces and answered individually. Multiple regression
analysis showed that the optimism/pessimism mediated the effects some of the coping
strategies on stress. Multivariate Analysis of Variance (MANOVA) and T test showed
that there were no gender differences in stress, optimism and some of the coping
strategies. However, there were gender differences regarding pessimism, active coping,
instrumental social support, positive reinterpretation, planning and religion. Optimism
and pessimism were not directly opposite to each other. Optimistic vision and positive
coping strategies may considered as protective factors against repeated threats and

prolonged periods of stress.
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Sammanfattning

Syftet med foreliggande studie var att undersdka eventuella interrelationer mellan stress,
optimism, pessimism och copingstrategier. Ett ytterligare syfte var att understka
eventuella konsskillnader i studien. Frageformuldaren som mater stress, optimism,
pessimism och copingstrategier, delades ut till 100 anstéllda vid olika arbetsplatser och
besvarades enskilt. Multipel regressionsanalys visade att optimism/pessimism medierade
effekterna av vissa copingstrategier pa stress. Multipel variansanalys (MANOVA) och T
test visade att det inte finns skillnader mellan man och kvinnor nar det géller stress,
optimism och vissa copingstrategier. Daremot fanns det konsskillnader angaende
pessimism, aktiv coping, instrumentellt socialt stdd, positiv omtolkning, planering och
religion. Optimism och pessimism dr inte direkt motsatta. Optimistisk syn och positiva
copingstrategier kan betraktas som skyddande faktorer mot upprepade hot och langvarig

stress.

Nyckelord: stress, optimism, pessimism och copingstrategier
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Introduktion

Under livet utsatts alla manniskor mer eller mindre for press och pafrestning av olika
slag. Det kan vara en extra pafrestning pa ekonomin, Forlusten av forutsattningar for en
god relation och osakerhet och réadslor infor framtid, samt obehaglig kénslor, bl.a.
hopploshet och angest (Lundberg & Wentz, 2004). Allvarliga negativa kanslor som beror
ohélsa, och fysiskt och psykiskt lidande &r ett vaxande problem som vécker stort intresse
och stor betydelse for stort utrymme inom den psykologiska forsakningen (Eysenck,
2000). Forskningsresultat tyder pa att somatiska och psykiska sjukdomar, bl.a. hjart- och
karlsjukdomar och depression, ar relaterade till stress (Karasek & Theorell, 1990). Bade
kroniska sjukdomar och enkla forkylningssymtom kan relateras till stress. Stressen kan
forsamra kroppens immunforsvar och lakningsprocesser vilket i sin tur kan medfora att
individer lattare drabbas och lider av olika sjukdomar (Fletcher, 1991). Det finns manga
empiriska resultat som pavisar indirekt forbindelse mellan stress och olika typer av

psykisk och/eller fysisk ohdlsa. (Eysenck, 2000).

Manniskor ar standigt utsatta for olika sorters livshandelser i vara arbetsplatser, pa vara
studier och i dagens samhélle. Konflikter och svarigheter i arbetslivet ar en av de
livshandelser kan leda till ett allvarligt tillstand av negativ och farlig stress som kan ha
avgorande betydelse for individens psykiska hélsa och valbefinnande (Agervold, 2001).
Stress i arbetslivet ar som ett allvarligt problem som inte bara ber6r och paverkar arbetare

eller tjansteman utan hela samhéllet.

Optimism, pessimism och olika typer av copingstrategier ar funktioner som paverkar var
livsstil, vara dagliga erfarenheter och stressrelaterade sjukdomar (Chang, 2002).
Optimism, pessimism, copingstrategier och stressupplevelse &r alla aspekter av
personligheten som direkt paverkar alla aspekter av livet. Hog optimism, lag pessimism
och positiva copingstrategier kan 6ka mojligheterna for en viktig meningsfull vardag och

minskad stress kan i sin tur ha en positiv inverkan pa halsa och livsgladje (Chang, 2002).



Trots att det finns manga studier som undersoker stress i olika kontexter, finns det fa
undersokningar som belyser de interaktioner som finns mellan stress, copingstrategier,
optimism och pessimism i arbetslivet. Féreliggande undersdkning syftar darfor till att
undersoka eventuella interaktioner/relationer mellan stress, copingstrategier, optimism
och pessimism bland anstéllda, samt undersoka om det finns eventuella konsskillnader

med avseende pa stress, copingstrategier, optimism och pessimism.

Stress

Lazarus och Folkman (1984) definierar stress som ” a particular relationship between the
person and the environment that is appraised by the person as taxing or exceeding his or
her resources and endangering his or her well-being.” (s. 19). Alla individer kan mer eller
mindre uppleva och utséttas for stress, och stress aterkommer standigt inom olika
livsomraden som, t.ex. i hemmet, pa arbetsplatsen eller pa sjukhuset (Lundberg & Wentz,
2004; Lazarus & Folkman, 1984). Hasson (2008) beskriver stress som “en
anpassningsreaktion pa en forinderlig miljo” (s. 17). Stress kan uppsta genom olika slags
utmaningar och belastningar, kroppsliga eller psykiska, inre eller yttre, som manniskor
dagligen méter (Chang, 2002; Lundberg & Wentz, 2004). Lazarus och Folkman (1984)
visar att individer kan ha olika stressnivaer i samma yttre stressfyllda situationer
beroende av personlighetsdrag, bl.a. nivan av optimism och sjélvkansla, och ocksa
beroende ocksd pa hur de uppfattar och bedomer en situation och sitt allmanna

halsotillstand.

Att vara lite stressad och utséttas for en pressad situation under en kortvarig tid, &r det
nodvandigt och bra, eftersom det kan skydda oss genom Okad beredskap hos
immunforsvaret, positiv energi och effektiv koncentration. Stress som varar under en
langre tid kan daremot ha negativa effekter pa halsan och en skadlig inverkan pa
organismen, dvs. ndr stressbesvar upprepas ofta och varar ldnge utan perioder av
aterhamtning, sa den stressen kan i framtiden leda till skadeeffekter och sjukdomar, inte

minst hjart- och kérlsjukdomar (Angeléw, 1999).



N&r man utsatts for en stressituation, och k&nner och upplever fara och hot, sander
hjarnan blixtsnabbt signaler till hypotalamus. Hypotalamus sénder signalerna vidare
genom blodet till binjurebarken for att utsondra kortisol och sander sedan signalerna
genom nervsystemet till binjureméargen for att utsondra adrenalin och noradrenalin. Dessa
tre hormoner som utsondras vid stress kallas stresshormoner, och de forbereder individen
for att kampa eller fly (Bronsberg, 2000). Kortisol anpassar kroppens motstandskraft mot
stress och minskar inflammationer i kroppens vavnader, och ar pa sa vis ett effektivt
skydd mot stressituationen (Wahrborg, 2002). Adrenalinet och noradrenalinet utsondras,
t.ex. vid stor fara och vid fysiska eller psykiska belastningar da man behéver bli starkare
och fa extra krafter och motivation (Bronsberg, 2000). Om stresshormoner utsondras i
hog grad under lang tid kan effekterna dock bli skadliga och bidra till olika sjukdomar
(Wéhrborg, 2002).

Bailey och Clarke (1992) menar att det finns tre olika huvudorsaker till stress. Den forsta
orsaken “ligger utanfor individen och inkréaktar pa honom.” (s. 3). I dessa fall kan man
vara oférmagen att forandra sitt lage, t.ex. nar man blir hemlds. Den andra typen av
orsakerna handlar om fysiologiska reaktioner pa extrema faktorer eller pa en utmaning
som leder till stress. Den tredje typen av orsakerna &r samspelet mellan omgivningens

paverkan och den individ som moter eller varderar en stressituation.

Lazarus visar att nar manniskor utsatts for patryckningar i en stressituation sa sker alltid
en bedémning och tolkning av situationen. Denna beddémning och tolkning sker enligt
Lazarus i tva steg (Lazarus & Folkman, 1984)

1. | forsta steget tar personen reda pa och bedémer om situationen eller handelsen &r
en skada/forlust, ett hot och utmaning eller inte. Bedémningen gors mot bakgrund
av personens mal, varden, erfarenheter och forvantningar. Lazarus kallar detta
steg den priméara stressbedémningen se figur 1.

2. | néasta steg skattar och kontrollerar personen sin férmaga och sina resurser att
reagera pa och hantera den eventuella hotfyllda eller utmanande situationen.

Lazarus kallar detta steg den sekundéra bedémningen se figur 1.



Vidare visar Lazarus att beddmningen och tolkningen kan leda till olika reaktioner som,

t.ex. att fly fran stressituationen, att ga till attack eller att bete sig passivt.

Primar Sekundar
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av utmaning
Problem-
respektive
Hot kénslo-
hot » fokuserad
stress- Reaktion
hantering
Skada «—] Flykt
skada —

1 Attack
Defensiv
omtolkning
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Figur 1. ”Lazarus kognitiva stressteori” (Eysenck. 2000, s. 739).

Stress kan delas in i tva typer av stress, positiv stress och negativ stress. Bronsberg
(2000) betonar att stress egentligen dr en ndédvéandig och viktig funktion som ger extra
energi och stimulans at individer i normala fall, vilket 6kar halsan och vdlmaendet. Da
kan stressen kallas positiv stress. Positiv stress uppkommer nér de krav som omgivningen
staller samspelar och stammer 6verens med individens formaga, dvs. att det bara finns en
liten, eller lagom stor skillnad mellan resurser och krav som kan anse bara som
utmaningens svarighetsgrad som stalls infor individen, bara nagot som individen soker
sig till frivilligt. Da har individen kontroll Gver sina svarigheter och kan paverkas
positivt. Negativ stress forekommer da det finns en obalans mellan individens férmaga

och omgivningens krav. I dessa fall kan kraven upplevas som en fara. N&r man utsétts for



negativ stress uppkommer en upplevelse av otillracklighet och oférmaga att paverka de
héndelser som ger upphov till stressen, dvs. man upplever sig som ”styrd utifran utan att
kunna péverka.”( Bronsberg, 2000, s. 49). | sa fall kan individens kropp aktivera
stresshormoner i blodet vilket i sin tur kan orsaka allvarliga stressymtom (Bronsberg,
2000). Enligt Eysenck (2000) uppstdr en negativ stress nar man inte kan hantera
omgivningens forandringar pa nagot aktivt satt medan en positiv stress ar ett resultat av

gynnsamma anpassningar till en stressituation vilka kan leda till nskad konsekvens.

Vanligen skiljer man mellan stress som reaktioner pa en viss foreteelse och stressfaktorer
som astadkommer stressen (Hansson, 2008). Det finns flera typer av stressreaktioner:
fysiologiska, kénsloméassiga och beteendeméssiga, sociala och organisatioriska
(Angeldw, 1999). Dessa stressreaktioner yttrar sig, t.ex. som sédmre somnkvalitet,
depression, mindre energi, muskelvark, starka kanslosvangningar, standig trétthet, daligt
samvete, negativa kénslor, samre minne och en benédgenhet att klaga (Almén, 2007). Hur
reaktionerna uttrycks ar till stor del kopplat till hur lang tid individen utsétts for den
stresshandelsen eller upplevelsen. ”Dessa reaktioner kan inte ses isolerade fran varandra
utan &r alla aspekter av samma process” (Angelow, 1999, s. 56). Faktorer som orsakar
stressreaktioner kallas for stressorer. Antonovsky (1999) pekar pa att en stressor kan vara
bristande entydighet, ytterligare belastning och brist pa stimulans och resurser. Det finns
tre olika slags stressorer: psykiska, fysiska och sociala (Angelow, 1999). Exempel pa
detta kan vara oro for ekonomiska svarigheter, otrygghet, snabba forandringar, tidsbrist,
alltfor hoga/orimliga eller motstridiga krav, extrem hetta eller kyla, okontrollerbar oljud,
daliga relationer till andra och mobbning, och hot om arbetsléshet (Angelow, 1999;
Lundberg & Wentz, 2004).

Stress i arbetslivet. Yrkesarbetandet &r viktigt och har ett stort véarde for oss utéver
I6nen och kan bidra till att 6ka véalbefinnandet och hélsan hos individen (Agervold, 2001).

Stress kan dyka upp i arbetslivet som en viktig negativ orsaksfaktor bakom ett minskat



valbefinnande och ménskligt lidande samt kan utvecklas till olika typer av sjukdomar
(Eysenck, 2000). Eftersom stress och andra negativa kanslor inte anses som produktiva
faktorer, medfor det att de oftast inte uppméarksammas i arbetet (wilson, 2008). Né&r det
kravs av individen i en organisation att han eller hon arbetar med en hog prestationsniva
ar det bra, men denna prioritering kan ocksa ge upphov till en hdg grad av stress och
ohdlsa (Eysenck, 2000). Stress kan forekomma till foljd av manga faktorer pa
arbetsplatsen som, t.ex. obalans/bristande Gverensstimmelse mellan upplevda krav och
individens formaga, daligt/svagt socialt stod och obalans mellan insats och bel6ning
(Lundberg & Wentz, 2004). Lundberg och Wentz (2004) betonar att arbetsrelaterade
beldningar pa arbetsplatsen inte nodvandigtvis ar hog 16n, utan ocksa kan omfatta hog
status, uppskattning fran chef och arbetskollegor pa jobbet och béttre karriarmojligheter.
Arbetsbelastning, lag egenkontroll samtidigt med hoga krav, otillfredsstéllande relationer
och enformiga/repetitiva arbetsuppgifter kan ocksd medféra stress pa arbetsplatsen
(wilson, 2008). Ofrivilliga forandringar &r en av ressorerna som kan spela avgorande roll
nar det galler stress pa arbetsplatsen, sasom dndrade arbetsuppgifter, andrade arbetstider,
andrad fysisk miljo eller arbetsrelationer (Angelow, 1999). Vissa faktorer paverkar stress
positivt och medfor att anstallda mar béattre i arbetslivet, bl.a. bra social relationer med
arbetskamrater och chefer, larorika uppgifter, lagom arbetsmangd/belastning, positiv och

arlig respons, tryggheten i arbetet och uppskattning for arbetsinsatser (Angeléw, 1999).

Stress i arbetslosliv. Anstallda i arbetslivet kan ocksa lida av angest och stress infor
hotet om framtida arbetsloshet (Isaksson, 2001). Arbetsloshet ar ett av de storsta
samhallsproblemen som paverkar manga aspekter av individens livssituation (Palme &
Stenberg, 1998). Lundberg och Wentz (2004) visar att en individ kan utsattas for stress
nér han eller hon saknar meningsfulla sysselsattningar, t.ex. nér individen blir arbetslos
vilket i sin tur leder till meningsloshet och vardeloshet. Arbetsloshet kan bidra till risken
for, bl.a. ekonomisk otrygghet, isolering, kriminalitet och negativa k&nslor av hoppldshet
och pessimism (Hammarstrom, 1996). Effekterna av arbetsloshet varierar beroende pa
olika faktorer. Hansyn maste, t.ex. tas till kon, alder, inkomst, hur det sociala stodet ser
ut, hur lange man har varit arbetslds, forvantningar om att under en kort tid kunna fa ett

nytt arbete, vilka orsaker som lett till arbetslésheten och individens hélsotillstand



(winefield, 1995). Vid arbetsloshet minskar férhoppningen med tiden och det medfor

stress och angest vilket i sin tur kan leda till en samre psykisk hélsa (Wilson, 2008).

Konsskillnader i stress. Kvinnor lider mer av relationsrelaterad stress an méan
(Wahrborg, 2002). Vardagens stress i form av familjestress ar vanligare hos kvinnor an
arbetslivsstress, sarskilt angdende skilsmissa eller separation (Wahrborg, 2002). Aven
andra utmaningar i aktenskapet eller parforhallandet paverkar kvinnor vardagslivsstress
mycket (Wahrborg, 2002). Kvinnor har ofta stérre ansvar & mannen for barnpassaning
och hushallssysslor vilket innebar mindre tillgang till avkoppling och aterhamtning och
da blir extra stressbesvar betydligt vanligare (Lundberg & Wentz, 2004). Konsskillnader
som galler stress kan bero pa psykologisk paverkan och konsrollsménster men aven
skillnader i biologisk paverkan, t.ex. menstruationen (Lundberg & Wentz, 2004). Matud
(2004) utforde en studie baserad pa 2816 deltagare (1566 kvinnor och 1250 man) mellan
18 och 65 ar med olika sociodemografiska egenskaper som visade att man
sammankopplar stressorer med arbete och ekonomi medan kvinnor ar mer inriktade pa
familjerelationer, kompisar och hélsa. Vidare visade Matud (2004) att kvinnor lider

allmént mycket mer av stress an man.

Copingstrategier

Lazarus och Folkman (1984) beskriver coping som”constantly changing cognitive and
behavioral efforts to manage specific external and/or internal demands that are appraised
as taxing or exceeding the resources of the person.” (s. 141). Bailey och Clarke (1992)
betonar att en copingstrategi ar en individuell process som skiljer sig at fran person till
person och som forandras och utvecklas 6ver tid fran en situation till en annan, dvs. ar
beroende av tidigare livserfarenheter och anstrdngningar att motverka stress. Vidare
menar de att copingstrategier ocksa kan stelna och att det kan orsaka olika halsoproblem.
Lazarus och Folkman (1984) poangterar att personer har olika behov och olika resurser
att hantera svara stressituationer, t.ex. forlust vid arbete, sjukdom eller samhallsproblem.
Detta kan forklara varfor vissa ménniskor anpassar sig snabbare och lattare till olika typer

av press och vardagsbekymmer. Copingstrategier handlar om hur en ménniska bevarar



sin sjélvbild och sin kénslomassiga balans vid olika yttre stresshandelser (Wéhrborg,
2002). Copingstrategier ar en reaktion pa, men ocksa en produkt av, de handlingar en
individ anvander for att forsoka uppratthalla personlig kontroll och psykobiologisk
jamvikt under hela sin livstid.” (Bailey & Clarke. 1992, s. 66). Eysenck (2000) beskriver
copingstrategier ’som varje forsok att gora nagot at eller anpassa sig efter de inre och
yttre krav som beddmts negativa skaper.” (s. 691)(som negativa egenskaper min
anmarkning). Lundberg och Wentz (2004) definierar copingstrategier som medvetet
motstdand mot besvarliga situationer med kroppens omedvetna férmaga. Om
stresshantering inte fungerar pa ett tillfredsstallande eller aktivt sétt blir stressor mer risk

och tyngre, bade psykisk och fysiskt ohélsa (Lazarus & Folkman, 1984).

Man kan inte sdga att vissa copingstrategier alltid & dndamalsenliga och att andra &r
daliga. Vissa copingstrategier kan paverka hélsotillstand positivt och ge forutsattningar
for en béttre anpassning under kortvarig tid, men de kan ocksa vara direkt skadliga och ge
déliga konsekvenser under langvarig tid (Hansson, 2008). A ena sidan kan andra
copingstrategier anses som “’besvérliga” under en kort tid men “vilgorande” under en
langre tid (Hansson, 2008). | allménhet tenderar dock positiva copingstrategier att leda
till battre effekter pa bade kort och lang sikt. Det ar flera faktorer som ligger bakom och
som avgor om copingstrategier blir lampliga och framgangsrika eller inte, bl.a.
personlighetsdrag samt inldarning och utveckling som erhalls via tidigare erfarenheter
(Hansson, 2008).

Vanligen nar en individ utsétts for stressituation, valjer individen mellan aktiva
copingstrategier eller passiva copingstrategier. Passiva copingstrategier tenderar att leda
till passivitet infor stress och bidrar till ohalsotillstand medan aktiva copingstrategier
leder till positivitet infor stressande livshandelser och har fordelaktiga effekter pa halsa
(Hansson, 2008). Individens resurs och formaga till aterhamtning och copingstratiger

spelar en avgorande roll om stressen bli besvarlig eller hdlsosam (Hansson, 2008).



Enligt Lazarus och Folkman(1984) skiljer man vanligen mellan problemfokuserade och
kénslofokuserade strategier. Problemfokuserade strategier syftar till att skapa respons
som riktas direkt mot den yttre handelsen som framkallar stressen, dvs. till att ta upp och
hantera det som orsakar stress eller till att ldgga upp en planerig for att hitta aktiva
I6sningar. Problemfokuserade strategier kan fungera mest effektivt nér stressituation kan
klaras och kontrolleras, och individer har tillgdngar att paverka situation.
Problemfokuserade strategier ger individen flera aktiva positiva alternativ att minska
stressen. Emotionsfokuserade strategier leder istéllet till att hantera individens inre
tillstand eller kanslomassiga reaktioner. Emotionsfokuserad coping ar mest effektiv nar
situationen ar okontrollerbar och individen inte kan paverka stressorer som orsakar

stressfyllda situationer (Park, Armeli & Tennen, 2004).

Senare forskning har sett problemfokuserade och emotionsfokuserade copingstrategier
som for generella och inte tillrackliga, dvs. att copingstrategier inte kan reduceras till
endast tva kategorier da har en tredje kategori av ett flertal psykologiforskare tillagts och
utvecklats. Carver, Scheier och Weintraub (1989) har betonat vikten av andra
copingstrategier och da valt att lagga till en kategori av copingstrategier som omfattar
t.ex. uppgivenhet och férnekande. Dessa har senare kommit att kallas dysfunktionella
copingstrategier. Dysfunktionella copingstrategier kan ses som ett undvikande och
ignorerande satt genom att individen distraherar sig eller latsas att det inte finns nagra
problem och dessa copingstrategier kan ocksd medfora svarigheter med anpassning
(Carver, 1997). Enligt Hansson (2008) anvander individen undvikande copingstrategier
for att fokusera pa obehagliga tankar utan att gora nagonting at orsaken till stressen. Detta
I sin tur kan bidra till att stressfyllda situationer blir besvarligare och mer problematiska

att hantera och att individen inte kan sluta att tanka pa problemet.

Carver (1997) har delat copingbeteenden i féljande 14 strategier: aktiv coping (att vara
aktiv i stressituationen), planering (att planera lampliga strategier for att hantera
stressorn), positiv omtolkning (att hantera de kanslor som uppkommer till foljd av

stressorn for att forsoka finna nagot positivt i det som hander), accepterande (att lara sig



leva med stressor), humor(att skamta om situationen), religion (att vanda sig till en hdgre
makt/gud for att skapa forstaelse till problemet), emotionellt socialt stod (person soker
upp stod fran andra), instrumentellt socialt stod (en hjalp med konkreta saker i
vardagslivet), distraktion (person riktar uppmarksamheten bort fran vad som sker),
fornekande (att vagra tro pa att utmaningar existerar), ventilering av kanslor (att ge
verbalt utlopp for nagot), alkohol/droger (att anvanda sig av alkohol eller droger for att
sOka trost), sjalvanklagelse (att anklagar sig sjalv for problem som sker) och uppgivenhet
(att ge upp och sluta hantera problemet) (Carver, 1997). Individer kan anvanda flera
copingstrategier vid samma tillfalle for att hantera stressor eller stressreaktioner (Aldwin,
2007). Vilken copingstrategi som &r att foredra varierar fran person till person, fran

situation till situation och relationerna dem emellan (Aldwin, 2007).

Aktiv coping, planering och instrumentellt stdd insorteras under kategorin
problemfokuserade strategier. Under kategorin emotionsfokuserade strategier insorteras
humor, religion, emotionellt socialt stdd, positiv. omtolkning och accepterande.
Fornekande, ventilering av ké&nslor, sjalvdistraktion, alkohol/droger, och uppgivenhet
sorteras in under kategorin dysfunktionella strategier (Coolidge, Segal, Julie, Hook &
Sharon, 2000).

Kdnsskillnader i copingstrategier. For att hantera stress, ar kvinnor mer benédgna an
man att forbattra sina sociala forhallanden och oka tryggheten (Lundberg & Wentz,
2004). Konsskillnaderna i att hantera och bemastra stressande livshandelser, kan delvis
bero pa hormoniella reaktioner (Lundberg & Wentz, 2004). Kvinnor anvander ofta fler
copingstrategier for att dampa stresspaverkan an man (Lundberg & Wentz, 2004). En
studie, baserad pa ett stickprov med 332 hdgskolestudenter kvinnor och mén i Sverige
utford av Muhonen och Torkelson (2005) visade att kvinnor i hdgre grad dan man
anvénder sig av strategierna- sjalvdistraktion, fornekande, emotionellt socialt stod,
instrumentellt socialt stdd och ventilering av ké&nslor. En studie med en longitudinell

ansats i 21 dagaer i foljd och baserad pa ett stickprov med 186 hdgskolestudenter kvinnor



och man utfordes av (Ptacek, Smith, & Zanas, 1992) visade att man anvénde sig i storre
utstrackning an kvinnor av problemfokuserade copingstrategier nér de utsattes for stress,
medan daremot kvinnor anvénde sig i stOrre utstrackning av emotionsfokuserade
copingstrategier. Parkes (1990) fann i en undersokning baserad pa 157 trainee-larare,
bade kvinnor och man att det inte fanns signifikanta skillnader mellan man och kvinnor
angaende copingstrategier. Motstridigheten i forskningsresultat kan bero pa att deltagarna
i de olika undersokningarna hade olika bakgrund som nér det géllde utbildning, yrke,
hélsotillstand, tradition, kultur, religion och alder.

Optimism och pessimism

Wenglert och Anne (2000) betonade att “Optimism-pessimism was defined in terms of
an expectancy-value model based on subjective probabilities and subjective values for
positive or negative future events in one's personal life and for positive or negative future
general world event” (s. 717). Optimism och pessimism ar tva olika angreppssatt nar det
galler utmaningar och framtid och dessutom ar detta tva olika angreppssatt att forhalla sig
till sig sjalv och till andra i omgivningen (Alberoni, 1995). Johnson (2003) betonar att en
optimistisk syn och att aktivt gripa sig an utmaningar har visat sig vara positivt medan att
ge upp, fly fran verkligheten, och passivt finna sig i sitt 6de har negativa effekter. Att ha
ett optimistiskt forhallningssatt och se det meningsfulla i det som héander i livet har stor
betydelse for att uppmuntra individerna att férsoka ga vidare dven vid svara utmaningar i
livet (Chang, 2002). En optimistisk framtidssyn stottar manniskor att skydda sig mot
stressens effekter pd bade kropp och sjél och bar dem vidare dven under svara allvarliga
stressituationer (Chang, 2002; hasson, 2008). Optimister lyssnar lattare pa andra, ar mer
Oppna och aktiva nér det galler nya lI6sningar och har en positiv sjélvbild, och dessa kan
bidra till att forvandla nackdelar till fordelar och 6vervinna svara livsomstandigheter
(Alberoni, 1995). Dispositionell optimism karaktariseras av ett relativt stabilt
grundldggande personlighetsdrag 6ver tid. Méanniskor som har dispositionell optimism
har en positiv livshallning och har anpassningsformaga att hantera stress i allmanhet och
deras optimistiska attityder infor framtiden &r inte begransade till speciella omraden, dvs.
att de kan hantera bade positiva och negativa handelser genom att kénna positivt



gentemot andra individer och situationer (Chang, 2002; Scheier & Carver, 1992; Solberg
Nes & Segerstrom, 2006).

Né&r individer forvantar sig att negativa handelser ibland kan daga rum, kan dessa
forvantningar ha sina fordelar och bidra till att individerna forbereder sig for svarigheter
(Chang, 2002). Men & andra sidan nar individer tenderar att Gverskatta chanser och
mojligheter, och alltid forvantar sig att det basta kan intraffa, kan detta ha sina nackdelar
och leda till en orealistisk optimism. Orealistisk optimism kan ses som tenderar att ha en
overtro pa att handelser i livet ska ha positiva utgangar (Weinstein, 1980; Wenglert &
Anne, 2000). Orealistiska optimister “believe that negative events are less likely to
happen to them than to others, and they believe that positive events are more likely to
happen to them than to others” (Weinstein, 1980, s. 807). Manniskor som har hoga
narcissistiska varden kan ha en orealistisk optimistisk uppfattning om vad de kan klara av
i livet.(Baumeister & Wallace, 2002).

Pessimister har negativa vérderingar till livet, negativa férvantningar infér framtiden och
en negativ bild av sina medmaénniskor (Chang, 2002). Pessimister ar instangda i sig sjalva
och anser att man inte kan lita pa andra personer, och att dessa inte fortjanar deras hjalp
och ses hotfulla varelser (Alberoni, 1995). En longitudinell studie baserad pa ett stickprov
med 89 hdgskolestudenter kvinnor och mén visade att under allvarliga utmaningar
upplever optimister spanning och anstranger sig for att na sina mal eller ndgot nytt medan
pessimister flyr fran uppdrag/utmaningar och ger upp for negativa kanslor, bl.a. stress
och hoppldshet (Brissette, Scheier & Carver, 2002). Pessimism tenderar att leda till
passivitet infér framtiden har en forvantning att negativa handelser ofta kommer att
intraffa i livssituationer &ven en kontrollbar och l4tt situation, vilket kan bidra till att
pessimister far ett minskat sjalvfortroende och valbefinnande, medan optimister forvéantar
sig att positiva saker ofta kommer att intraffa dven i en okontrollbar och svar situation.

Pessimistiska installningar kan leda till en storre tendens till negativa kanslor, angest,



skuld och sorg, och pessimister & mer bendgna att ge upp lattare infér utmaningar
(Scheier & Carver, 1992). ”Pessimism related to overt denial (reports of trying to push
the reality of the situation away) and to giving-up tendencies at each time point” (Carver,
Scheier & Segerstrom, 2010, s. 882).

Ar optimism och pessimism motsatta eller inte? Optimism och pessimism ar tva
andpunkter i samma dimension, dvs. att optimism &r motsatsen till pessimism (Scheier &
Carver, 1985).”Optimists are people who expect good things to happen to them;
pessimists are people who expect bad things to happen to them” (Carver, Scheier &
Segerstrom, 2010, s. 879). Snyder (1999) biskrivade optimister och pessimister ”They
differ in how they approach problems and challenges in life, and they differ in the manner
and the success with which they cope with adversity” (s. 182). Optimism &r en positiv
attityd infor framtiden medan pessimism &r en negativ instéllning/attityd infor framtiden
(Scheier & Carver, 1985).

Kubzansky, Kubzansky & Maselko (2004) visade att “Optimism and pessimism emerged
as distinct constructs due to substantive differences.” (s. 943). Chang (2002) betonar att
optimism och pessimism inte direkt &r motsatta utan istallet i ndgon man representerar tva
dimensioner. Dels eftersom optimism ofta har signifikanta samband med vissa variabler
som inte signifikant korrelerar med pessimism, dels eftersom pessimism ofta har
signifikanta samband med vissa variabler som inte signifikant korrelerar med optimism.
“In a couple of these studies, an optimism and a pessimism subscale of the LOT have
been separated and found to correlate differently with criterion variables.” (Andersson,
1996, s. 719). Optimism har en signifikant korrelation med personlighetsdimensioner,
sasom extraversion och positiva egenskaper, medan pessimism har en signifikant relation
med andra personlighetsdimensioner, sasom neuroticism och negativa egenskaper
(Marshall, Wortman, Kusulas, Hervig & Vickers, 1992). Myers och Steed (1999)
podngterade att optimism och pessimism ar separata faktorer “The results support the

assertion that the pessimism and optimism scales of the LOT are not the same construct



and should be measured separately.” (s. 1261). En studie baserad pa 154
hogskolestudenter i USA visade en svag negativ signifikant korrelation (r = -, 30) mellan
optimism (bara tre positiva pastaende av Life Orientation Test-Revised (LOT-R)) och
pessimism (bara tre negativa pastdende av LOT-R). Detta bekraftade att optimism och
pessimism inte ar tva andpunkter i samma faktor (Burke, Joyner, Czech & Wilson, 2000).
Burke, Joyner, Czech och Wilson (2000) betonar att man kan vara optimist i en situation
och kan vara pessimist i en annan situation, dvs. att man kan har bade pessimistisk och
optimistisk syn och att om man har en lag grad av optimism inte alltid har en hog grad av

pessimism.

Optimism,  pessimism  och  copingstrategier.  Optimister kan  anvénda
problemfokuserade strategier och emotionsfokuserade strategier pa olika sétt, antingen
genom att ndrma sig problemet for att forebygga eller for att bemastra stresskallorna eller
ké&nslomassiga effekterna som dyker upp med stressituationen, eller for att undvika eller
for att fly fran problemets orsaker eller skadliga kanslorna (Solberg-Nes & Segerstrom,
2006) (se tabell 1). 1 en metaanalys som var baserad pa 50 studier (N = 11,629) visade att
Optimism hade positiva signifikanta relationer med Narmande coping (r = 0.17) och med
problemfokused coping (r = 0.13). Vidare visade resultatet att optimism hade negativa
samband med undvikande coping (r = — 0.21) och med emotionsfokuserad coping (r = —
0.08) Solberg-Nes & Segerstrom (2006).



Problemfokuserad Emotionsfokuserad

Coping coping
Né&rmande coping Aktiv coping Positiv omtolkning
Instrumentellt socialt stod Emotionellt socialt stod
Planering Religion
Ventilering av kanslor
Accepterande
Undvikande coping Uppgivenhet Fornekande
Distraktion

Tabell 1 Exempel pa uppdelning av copingstrategier (Solberg-Nes & Segerstrom 2006).

Solberg-Nes och Segerstrom (2006) betonar att individer som har optimistiska
installningar till framtiden och en stark tilltro till sina egna faktiska resurser att forandra,
anstranger sig vidare positivt i sin situation utan passiv sétt, bl.a. férnekande eller
uppgivenhet. Optimister forsoker mer &n pessimister att mildra stressens verkningar och
anpassa sig till verkligheten i svara situationer (Chang, 2002). Optimism anvéander mer
aktiva och problemfukuserade copingstrategier &n pessimister (Scheier, Carver &
Bridges, 1994). Pessimism har positiva samband med icke adaptiva copingstrategier,
sdsom fornekande och uppgivenhet, och eftersom pessimister har en negativ syn pa
framtiden och sin formaga, medfor detta att de tar negativt avstand fran stressituationen
med ett undvikande beteende.(Aspinwall & Taylor, 1992; Chang, 2002 ). “Optimism and
pessimism are distinct constructs, that each construct is associated with different coping
strategies.” (Kenneth & James. 1995, s. 827). “optimists adopt active coping strategies
and pessimists employ passive coping strategies.” (lwanaga,Yokoyama, & Seiwa. 2004, s.
11).

Interaktionen/Relationen mellan stress, copingstrategier, optimism och pessimism.
Aktiva copingstrategier och optimistiska forvantningar om framtiden ar skyddande
faktorer och motstandsresurser som leder till att generera en adaptiv respons for individen
for att bemastra stressorer (Chang, 2002). En studie baserad pa 64 hogskolestudenter fran
Japan, 32 optimister (25 kvinnor och 7 man) (medelalder pa 19,2 ar) och 32 pessimister
(18 kvinnor och 14 man) (medeldlder pa 18,8 ar) visade att “Optimists tended to adopt



active coping strategies and showed lower subjective stress than pessimists.”

(Iwanaga,Yokoyama, & Seiwa. 2004, s. 11).

Angeléw (1999) poangterar att individer som kant sig stressade, kan motverka och
bemastra kraftig stress och negativa forandringar genom att, t.ex., lamna en pessimistisk
beddmning och ge en nyanserad bild av laget, 16sa problem genom béttre och aktiva
strategier och tdnka mer positivt och optimistiskt. Optimister tenderar att tillampa mer &n
en av aktiva adaptiva copingstrategierna i storre utstrackning &n pessimister for att
forandra och anpassa sig till olika stressomstandigheter pa basta méjliga sétt (Scheier &
Carver, 1992; Scheier, Carver & Bridges, 1994). Optimism har betydelse som buffert mot
stress och hélsoproblem men dess paverkan &r inte direkt utan den verkar i samspel med
andra faktorer, bl.a. aktiva copingstrategier (Scheier & Carver, 1992). Olampliga
copingstrategier och negativa pessimistiska tankar kan bidra och orsaka stressbesvar,
depression och forsamringar i immunsystemet (Lundberg & Wentz, 2004). Personer som
kanner pessimism infor utmaningar, kan visa mer fysiologiska tecken pa stress, medan en
positiv kénsla av optimism och sdkerhet i stressituationen kan hjdlpa att bemastra
stresseffekter (Chang, 2002). En studie som var baserad pa 79 anstéllda kinesiska kvinnor
och 104 arbetslosa kinesiska kvinnor visade att personer som har lag optimism, tenderar
att anvanda dysfunktionella copingstrategier och visar hog grad av stress (Lai & Wong,
1998).

En studie var baserad pa 60 patienter med bréstcancer med en medelalder pa 52 ar visade
att optimism och pessimism medierar effekterna av copingstrategier pa stress. Detta
resultat tolkas som att optimism och pessimism direkt och mer paverkar variationen i
stress &n copingstrategier. Vidare visade resultatet att bara en copingstrategi (ventilering
av kanslor) som medierar effekterna av pessimism pa stress (David, Montgomery, &
Bovjerg, 2006). Déaremot visade Lai och Wong (1998) att copingstrategier som
fornekande och accepterande medierar effekterna av optimism pa stress. Motstridigheten
i resultat géller om copingstrategier medierar effekterna av optimism/pessimism pa stress
eller inte. Detta kan bero pa andra olika kontextuella faktorer som, t.ex. kon, alder och

halsostand.



Kénsskillnader i optimism och pessimism. Fischer och Leitenberg (1986) utférde en
studie baserad pa (304 flicka och 279 pojke) i Kaukasiska som visade att inga
konsskillnader angdende optimism och pessimism. | en studie som var baserad pa 332
grundutbildningsstudenter i psykologi och i arbetsvetenskap i Sverige utférdes av
Muhonen och Torkelson (2005) visade inga konsskillnader nér det galler optimism. | en
tvarsnittsstudie som var baserad pa 193 hogskolestudenter i USA visade att man har en
hogre niva av optimism an kvinnor (Puskar, Bernardo, Ren, Tark, Switala & Siemon,
2010). | Taiwan utfords en studie av Ling, Yann & Gin (2010) som visade att kvinnor var

mer pessimistiska &n man.

Sammanfattning

Stress kan uppstd genom olika slags pafrestningar och belastningar, kroppsliga eller
psykiska, inre eller yttre, som maéanniskor dagligen méter (Chang, 2002; Lundberg &
Wentz, 2004). Om copingstrategier inte fungerar pa ett tillfredsstallande eller aktivt satt,
utgor stressor en okad risk for daligt allmant halsotillstand (Lazarus & Folkman, 1984).
Optimister tenderar att tillampa mer an en av aktiva adaptiva copingstrategierna i storre
utstrackning an pessimister for att fordndra och anpassa sig till olika stressomstéandigheter
pa basta majliga satt (Scheier & Carver, 1992; Scheier, Carver & Bridges, 1994). Chang
(2002) betonade att optimism och pessimism inte direkt dr motsatta utan atminstone i

nagon man representerar tva dimensioner.

Det finns olika resultat angdende konsskillnader. Koénsskillnader som galler stress kan
bero pa psykologisk paverkan och konsrollsmonster men dven skillnader i biologisk
paverkan, t.ex. menstruationen (Lundberg & Wentz, 2004). Kvinnor anvéander ofta fler
copingstrategier for att dampa stresspaverkan an man (Lundberg & Wentz, 2004). Fischer
och Leitenberg (1986) utfords en studie som visade att inga konsskillnader angaende
optimism och pessimism. Forskning har visat motstridiga resultat angadende medierande
interaktioner mellan optimism pa stress av copingstrategier, Darfor vore det intressant att
besvara fragor i forhallande till den tidigare forskningen bl.a. undersoka om sambandet
mellan optimism och stress medieras av copingstrategier eller inte eller om optimism

oavsett copingstrategier ar den viktigaste faktorn for stress.



Syfte

Studiens syfte var att understka eventuella relationer/interaktioner mellan stress,

copingstrategier, optimism och pessimism hos anstdllda. Ytterligare var syftet med

studien att undersoka eventuella kénsskillnader med avseende pa stress, copingstrategier,

optimism och pessimism i arbetslivet. Syftet var dessutom att fa en 6kad kunskap om

stress hos anstallda. Syftet kommer att belysas genom féljande fragestallningar;

Vilka eventuella samband finns mellan stress och olika copingstrategier bland
anstallda?

Vilka eventuella samband finns mellan stress och optimism/pessimism bland
anstallda?

Medieras sambandet mellan stress och copingstrategier av optimism/pessimism
eller medieras sambandet mellan stress och optimism/pessimism av
copingstrategier bland anstéallda?

Finns det konsskillnader ndr det galler stress, copingstrategier, optimism och
pessimism bland anstéllda?

Ar optimism och pessimism tva andpunkter i samma dimension eller de ar

oberoende varandra?



Metod

Metoden i foreliggande studie ar deduktiv med ett kvantitativt forhallningssatt. Enkéter

delades ut med fragor om stress, copingstrategier, optimism och pessimism.

Undersokningsdeltagare

Foreliggande studie ar baserad pa ett stickprov med 100 deltagare (kvinnor = 50, man=
50). Deltagarna var anstillda vid Bibliotek, Komvux, Folkuniversitet, Aldreboende,
Vdglednings- och Larcentrum, Scans fabrik och Lernia Bemanning AB i Kristianstad.
Enligt Muhonen och Torkelson (2005) ar alder en viktig faktor som man bor ta hansyn
till vid undersékningar av coping och optimism. Dessutom visar en studie som utférdes i
USA hos tre aldersgrupper (18-40 ar, 41-60 ar och 60 ar och uppat) (N = 189) av
Hamarat, Thompson, Zabrucky, Steele, Matheny och Aysan (2001) att alder korrelerade
signifikant med stress (yngre vuxna ar mest stressade). Av detta skal valdes grupper av
aldershomogena kvinnor och man ut. Medelaldern fér man var 39,6 ar (SD= 13,57) och
medelaldern for kvinnor var 43,8 ar (SD= 9.23).

Material

Brief COPE beskriver copingstrategier for att hantera stressade situationer och ar tankt att
kunna anvdndas i olika typer av studier, bla. i relation till hélsa eller
arbetstillfredsstéllelse (Muhonen & Torkelson, 2005). Brief COPE é&r en utformad version
av Carver (1997) som vidareutvecklats och forkortats av COPE inventory (Carver,
Scheier, & Weintraub, 1989). COPE inventory bestar av 14 skalor som maéter olika typer
av copingstrategier utifran fyra pastaenden per skala (Carver, 1997; Muhonen &
Torkelson, 2005). Brief COPE beskriver samma copingstrategier med tva pastaenden i
varje skala men tva av originalskalorna ersattes av Carver med tva nya skalor
(sjalvdistraktion & sjalvanklagelse) (Carver, 1997; Muhonen & Torkelson, 2005) (se



Appendix). Delskalorna i Brief COPE omfattar sjalvdistraktion, aktiv coping,
fornekande, alkohol/droger, emotionellt socialt stéd, instrumentellt socialt stod,
uppgivenhet, ventilering av kanslor, positiv omtolkning, planering, humor, accepterande,
religion och sjalvanklagelse Carver (1997). Svarsalternativen utgors av en fyrgradig
Likertskala, frdn 1 "mycket sdllan” till 4 “mycket ofta” Carver (1997). Vid podngséittning
slas poangen samman pa de tva fragor som mater samma copingstrategi vilket betyder att
hogre poéng innebdr mer frekvent anvandande. Reliabiliteten av Brief COPE visar
Cronbachs alfaviarden pd mellan a=.50 (ventilering av kdnslor)och a=.92 (alkohol/droger)
Carver (1997). En konfirmatorsk faktoranalys genomférdes for svenska dversattningen av
Brief COPE med de 28 pastaendena som ingar, dar antalet faktorer sattes till 14, och den
roterade faktorlosningen med 14 faktorer forklarade 81,7 % av den totala variansen
(Muhonen & Torkelson, 2005). Reliabiliteten i den svenska versionen (Muhonen &
Torkelson, 2005) visar Cronbachs alfavdrden pd mellan 0=.58 och 0=92 1 12 av 14
delskalor men skalorna for férnekande och accepterande visar ett o ldgre dn 0.50, vilket

bor beaktas vid tolkning.

Life Orientation Test (LOT) utvecklades av Scheier och Carver (1985) och testet mater
en allman attityd till optimism och pessimism angaende individens férvantningar och
varderingar pa det som hander i livet (Chang, 2002; David, Montgomery, & Bovjerg,
2006). Fyra pastaenden ar positivt formulerade “optimistfrigor” och fyra ar negativt
formulerade ”pessimistfragor”(Chang, 2002; David, Montgomery, & Bovjerg, 2006). For
att forbattra psykometriska egenskaper i testet, vidareutvecklade och forkortade Scheier,
Carver och Bridges (1994) skalan till (LOT-R). LOT-R-skalan &r tankt att kunna
anvandas 1 olika typer av studier, bl.a. i relation till hélsa eller arbetstillfredsstéllelse
(Muhonen & Torkelson, 2005). LOT-R-skalan bestar av sex pastaenden, fem av dem ar
hamtade fran ursprungsskalan och ett &r nyutvecklat (Chang, 2002; Muhonen &
Torkelson, 2005). Tre pastaenden ar positivt formulerade och tre ar negativt formulerade.
Pastaendena besvaras med hjalp av en femgradig Likertskala, frén 1 “instimmer helt” till
5 ”instammer inte alls” (Chang, 2002; Muhonen & Torkelson, 2005) (se Appendix).
LOT-R har visat sig ha god reliabilitet och validitet (Scheier, Carver & Bridges, 1994).



Reliabiliteten i den svenska Oversattningen av LOT-R visar Cronbachs alfavarden pa
a=.81 (Muhonen & Torkelson, 2005). LOT-R kan méta pessimism och optimism som
separata faktorer, dvs. att pessimism inte & motsatsen till optimism (Burke, Joyner,
Czech & Wilson, 2000; Chang, 2002; David, Montgomery, & Bovjerg, 2006).
Foreliggande studie ska ocksd behandla de fragor som ar formulerade som
“optimistfragor” och de som dr formulerade som ’pessimistfragor” var for sig for att
undersoka om optimism betyder nagot utGver att vara motsatsen till pessimism.
Cronbachs alfavarden for optimism (bara positiva pastdenden av LOT-R) var a=.66 och
Cronbachs alfavarden for pessimism (bara negativa pastaenden av LOT-R) var a=.76
(Suzanne, Daniel, Evans & Eisenlohr, 2011). Cronbachs alfavarden for LOT-R var a=.78
(Scheier, Carver & Bridges, 1994).

Perceived Stress Scale (PSS) ar ett sjalvskattningsinstrument som skattar och mater
individens upplevelse av stress (Cohen, Kamarck & Marmelstein, 1983). Testet fanga in i
vilken man olika stressfyllda livssituationer upplevs okontrollerbart, oberakneligt,
oforutsagbart och dverlastat (Cohen et al., 1983). Den svenska versionen (Eskin & Parr,
1996) innehaller 14 fragor som ursprungligen utformades av Perceived Stress Scale
(PSS). Pastdendena besvarades med hjilp av en femgradig Likertskala, frén (0)”aldrig”
till (4) ” mycket ofta” (se Appendix). Vid databearbetningen véands vardena for de sju
positiva pastaendena (4,5,6,7,9,10,13). Hogt varde innebdr att individen har hdg grad av
upplevd stress. Reliabiliteten i den svenska Overséttningen av Perceived Stress Scale
(Eskin & Parr, 1996) visar Cronbachs alfavirden 0=.82 .

Procedur

Undersokningsdeltagarna utsags bland anstéllda vid Bibliotek, Komvux, Folkuniversitet
Aldreboende, Familjehuset, Vaglednings- och Lércentrum Scans fabrik och Lernia
Bemanning AB i Kristianstad. Enkater skickades ut till de anstéllda som var tillgéangliga
och ibland efter godkénnande fran ansvariga chefer. Deltagarna blev tillfragade om de
var intresserade av att fylla i en enkét och de informerades dven om vad enkaten handlade
om och i vilket syfte den skulle anvéndas. Enkaterna delades ut och besvarades enskilt.
Enkatifyllandet tillampades vid en paus eller tillganglighetsperiod och tog cirka 5-15

minuter. Besvarade enkater samlades antigen in direkt eller efter en eller tva dagar. Totalt



skickades 102 formulér ut till deltagarna. Sammanlagt besvarades 98 formulér, vilket
innebar ett totalt bortfall pa 3,8 %. Av detta bortfall var tva enkéter externt bortfall vilket
innebdr att deltagarna valde att inte fylla i enkéterna alls och de resterande tva enkéaterna
var internt bortfall da flertalet av pastaendena inte fylldes i korrekt satt. De tva enkaterna
med externt bortfall, anvandes inte i analysen, medan de tva enkaterna med internt
bortfall, ersattes av medelvérdet for de aktuella fragorna. Det informerades ocksa om den
konfidentiella behandlingen av informanternas uppgifter, om anonymiteten, frivilligheten

I deltagandet och om mojligheten att nér som helst avbryta sin medverkan.

Dataanalys

Statistikprogrammet SPSS (version 17.0) anvands for statistisk bearbetning av
datamaterialet. For att rdkna medelviarden, standardavvikelser och Cronbachs o for
samtliga variabler anvands beskrivande statistik och reliabilitetsanalys. For att undersdka
de relationer/interaktioner som foreligger mellan de undersokta variablerna genomfors
korrelationsmatriser, explorativa korrelationsanalyer (Pearsons Correlation) och multipla
regressionsanalyser. For att studera konsskillnader i stress copingstrategier, optimism och
pessimism anvands T test, multipel variansanalys (MANOVA) och envégs variansanalys
(ANOVA).



Resultat

Beskrivande statistik och reliabilitetsanalys

Medelviarden, standardavvikelser och Cronbachs o rdknades for samtliga
copingstrategier. Medelvirden, standardavvikelser och Cronbachs a rdknades for stress,
optimism och pessimism som presenteras i Tabell 2. Brief COPE visade 11 av de 14
skalorna acceptabel reliabilitet med Cronbachs o -vérden mellan.51 och.82. De hdgsta
koefficienterna hade skalorna: humor och uppgivenhet (se Tabell 3). Tva av skalorna,
namligen accepterande och fdrnekande, uppfyllde inte minimumkravet.50 fér en
acceptabel reliabilitet/ ”The value of .50 regarded as mimnimally acceptable”/ (Carver,
1997, s. 97 ). Delskalorna (accepterande och fornekande) i COPE formuléret togs bort

fran fortsatta statistiska berakningar pa grund av bristande reliabilitet a.

Korrelationsanalys

En explorativ korrelationsanalys genomfordes (se Tabell 4) for att identifiera de samband
som foreligger mellan de undersokta variablerna. Stress hade en positiv signifikant
relation med sjalvdistraktion, alkohol/droger, uppgivenhet, ventilering av kanslor,
sjalvanklagelse och pessimism. Stress korrelerade negativt med aktiv coping, positiv
omtolkning, planering och optimism. Optimism korrelerade positivt med positiv
omtolkning. Vidare visade resultatet att optimism hade negativa signifikanta relationer
med sjalvdistraktion, ventilering av kénslor, sjalvanklagelse och pessimism. Pessimism
hade positiva signifikanta relationer med uppgivenhet och sjalvanklagelse. Daremot hade

pessimism negativa signifikanta relationer med positiv omtolkning och planering.



Tabell 2 Medelviirden, standardavvikelser och Cronbachs o for Stress Optimism och Pessimism

Varibler N Mean SD a
Stress 98 24,03 8,20 0,84
Optimism 98 10,80 2,78 0,70
Pessimism 98 7,53 3,13 0,71
Tabell 3 Medelvirden, standardavvikelser och Cronbachs o. for alla dimensioner i Brief COPE
Variabler N Mean SD o
Sjélvdistraktion 98 451 1,48 0,54
Aktiv coping 98 6,29 1,23 0,63
Fornekande 98 3,17 1,26 0,36
Alkohol/Droger 98 2,35 94 0,75
Emotionellt socialt stod 98 5,35 1,54 0,75
Instrumentellt socialt stod 98 5,20 1,38 0,62
Uppgivenhet 98 3,21 1,53 0,79
Ventilering av kénslor 98 511 1,63 0,75
Positiv omtolkning 98 5,59 1,39 0,63
Planering 98 6,23 1,24 0,66
Humor 98 4,9796 1,73 0,82
Accepterande 98 5,75 1,35 0,47
Religion 98 3,11 1,49 0,63
Sjélvanklagelse 98 4,86 1,51 0,51




Tabell 4 Bivariata korrelationer for samtliga studiens variabler (n = 98)

Variabler Strees Optimism Pessimism
Sjalvdistraktion 337 -21" 19
Aktiv coping -25 17 -19
Alkohol/Droger 207 -12 -,01
Emotionellt socialt stod -,11 ,03 -,005
Instrumentellt socialt -,08 -,06 -,02
stod

Uppgivenhet 20" 01 297
Ventilering av kénslor 27" -0,25" 17
Positiv omtalkning 22" 397 -277
Planering -25° 17 -24"
Humor ,07 -,07 ,04
Religion -,03 -,002 -,08
Salvanklagelse 45" -327 28"
Pessimism 46" -24 -
Optimism -517 --

Stress --

*p<0.05 **p<0.01

Prediktion av stress

For att undersoka om stress prediceras av coping och optimism/pessimism oberoende av
varandra eller om sambandet mellan coping och stress medieras av optimism/pessimism
eller  tvartom genomférdes  multipel  regressionsanalys. Den  explorativa
korrelationsanalysen visade att bade stress och optimism samtidigt hade samband med
vissa copingstrategier n&mligen sjalvdistraktion, ventilering av ké&nslor, positiv
omtolkning och sjélvanklagelse. Vidare visade den explorativa korrelationsanalysen att
bade stress och pessimism samtidigt hade samband med vissa copingstrategier:

uppgivenhet, positiv. omtolkning, planering och sjalvanglagelse. Vissa av



copingstratiegerna har lagts in i de fortsatta statistiska mediational-modellerna.
”Specifically, results are consistent with a mediational model if (1) the predictor is
associated with both the hypothesized mediator and the relevant outcome and (2) after
controlling for the effects of the mediator, the relation between predictor and outcome is
reduced.” (David, Montgomery, & Bovjerg 2006, s. 207). Resultatet visade att optimism
medierar delvis effekterna av sjalvdistraktion respektive sjalvanklagelse pa stress. Detta
kan ocksa tolkas att direkt sjalvdistraktion respektive sjalvanklagelse bidrar till att
forklara variansen i stress och indirekt via den upplevda optimismnivan (se figur 2 och
3). Justerad R i kvadrat=0.29, F(2,95)=21,61 p=0,000 (se figur 2). Signifikanta
prediktorer var optimism (Beta= -0,46, p=0,000) och sjalvdistraktion (Beta= 0,23
p=0,009). Justerad R i kvadrat=0.34, F(2,95)=26,45 p=0,000. Signifikanta prediktorer var
optimism (Beta= -0,40, p=0,000) och sjalvanglagelse (Beta= 0,32 p=0,009) (se figur 3).

Figur 2 Optimism medierar delvis effekterna av sjalvdistraktion nér det galler stress

Copingstrategi
Sjalvdistraktion

R=-0,21" B=0.23" R\ 033"
Optimism » Stress
p=-0,40

R=-0,51" g

*p<0.05 **p<0.01



Figur 3 Optimism medierar delvis effekterna av sjalvanklagelse nar det géaller stress

Copingstrategi
Sjélvanklagelse

R=-0,32" p=-0,32"\R=-0,45"
Optimism - Stress
=-0,40
R=-0,51"

*p<0.05 **p<0.01

Resultatet visade att sambandet mellan stress och ventilering av kénslor och positiv
omtolkning har forsvunnit nér optimism har lagts in i modellerna. Detta kan tolkas som
att optimism helt medierar effekterna av dessa copingstrategier pa stress, och att
optimism oavsett dessa copingstrategier ar den viktigaste faktorn for stress (se figur 4 och
5). Justerad R i kvadrat=0.26, F(2,95)=18.76, p=0,000. Signifikant prediktor var
optimism (Beta= -0,47, p=0,000) (se figur 4). Justerad R i kvadrat=0.24, F(2,95)=16.93,
p=0,000. Signifikant prediktor var optimism (Beta= -0,49, p=0,000) (se figur 5).Vidare
verkar optimism férklara betydligt mer av variationen i stress an ventilering av kéanslor
och positiv omtolkning. Optimisterna har ”nytta” av att anvianda positiv. omtolkning och

far en reduktion i stress om de anvander sig mindre av ventilering av kénslor.



Figur 4 Optimism medierar helt effekterna av ventilering av kanslor nér det géller stress

Copingstrategi
Ventilering av

kanslor
R=-0,25" B= 0,15\ R = 0,27
Optimism Stress
B=-0,47** R
*p<0.05 **p<0.01 R=-051"

Figur 5 Optimism medierar helt effekterna av positiv omtolkning nar det galler stress

Copingstrategi
Positiv omtolkning

R=10,39", p=-0,03\\ R=- 0,22
Optimism Stress
p=-0,49" R
*p<0.05 **p<0.01 R=-0,51"

Resultatet visade att sambandet mellan stress och uppgivenhet, planering och positiv
omtolkning har forsvunnit nér pessimism har lagts in i modellerna. Detta kan tolkas som
att pessimism helt medierar effekterna av dessa copingstrategier pa stress och att
pessimism oavsett dessa copingstrategier ar den viktigaste faktorn for stress (se figur 6, 7
och 8). Justerad R i kvadrat=0.20, F(2,95)=13,73, p=0,000. Signifikant prediktor var
pessimism (Beta= 0,44, p=0,000) (se figur 6). Justerad R i kvadrat=0.22, F(2,95)=15.01,
p=0,000. Signifikant prediktor var pessimism (Beta= 0,43, p=0,000) (se figur 7).
Justerad R i kvadrat=0.21, F(2,95)=14,14, p=0,000. Signifikant prediktor var pessimism
(Beta= 0,43, p=0,000) (se figur 8). Vidare kan detta resultat innebdra att pessimism



verkar forklara betydligt mer av variationen i stress an uppgivenhet, planering och positiv

omtolkning.

Figur 6 Optimism medierar helt effekterna av uppgivenhet nar det galler stress

Copingstrategi

Uppgivenhet
R =0,29%** Bf=0,07\ R=0,20*
Pessimism p=0,44x Stress
R=0,46%**

*p<0.05 **p<0.01

Figur 7 Optimism medierar helt effekterna av planering nar det géaller stress

Copingstrategi

Planering
R=-0,24+* B=- 0,15\ R=-0,25*
Pessimism Stress
B=0,43**

*p<0.05 **p<0.01 R= 0,46+



Figur 8 Optimism medierar helt effekterna positiv omkalkning av nér det galler stress

Copingstrategi

Positivomtolkning

R=-0,27** p=-0,10\ R=-0,22*
Pessimism p= 0,43 Stree
R=0,46+

*p<0.05 **p<0.01

Resultatet visade att pessimism medierar delvis effekterna av sjalvanklagelse pa stress.
Detta kan ocksa tolkas som att direkt sjalvanklagelse bidrar till att férklara variansen i
stress och indirekt via den upplevda pessimismnivan (se figur 9). Justerad R i
kvadrat=0.32, F(2,95)=23,28 p=0,000. Signifikanta prediktorer var pessimism (Beta=
0,36, p=0,000) och sjalvanklagelse (Beta= 0,35 p=0,009) (se figur 9).

Figur 9 Optimism medierar helt effekterna av sjalvanklagelse nar det galler stress

Copingstrategi

Sjalvanklagelse

R= 0,28 ** B=0,

Pessimism Stress

*p<0.05 **p<0.01 R=0,46**



Stress, optimism, pessimism, copingstrategier och genus

Alder &r en viktig faktor som man bor ta hansyn till vid undersdkningar av stress,
optimism, pessimism och copingstrategier, darfor utférdes T test infor MANOVA for att
se om studiens deltagare tillhérde samma aldershomogena grupp eller inte. Detta kan
hjalpa forfattare att vélja emellan MANOVA eller multivariat kovarians analys
(MANCOVA). T test visade att det inte finns signifikant skillnad mellan mén och
kvinnor nar det galler alder t(96)= -1,80, p=0,07, da en MANOVA genomfdrdes. En
MANOVA genomfordes for att undersoka om det fanns skillnader mellan kvinnor och
mén nar det galler stress, optimism och pessimism. Kon visade sig ha en signifikant
betydelse F (3,94) = 3,40, P= 0,02; Wilks Lambda = 0,90 Déarefter analyserades varje
skala for sig med hjalp av envags variansanalys (ANOVA). Med hansyn till antalet
analyser anpassades signifikansnivan enligt Bonferroni metoden till 0,01. Kvinnor och
man skiljde sig at vad galler pessimism F (1,96) = 7,85, P= 0,006, dér kvinnor var mindre
pessimistiska &n mannen. Vidare visade resultatet att det inte finns signifikanta skillnader
mellan méan och kvinnor nar det géller stress och optimism F (1,96) = 1,55, P= 0,21
respektive F (1,96) = 3,80, P= 0,05. T test anvandes for att undersoka om det finns
konsskillnader i vilka copingstrategier som anvéands. Kvinnor anvéande sig signifikant
oftare &n méan av copingstrategierna: aktiv coping, instrumentellt socialt stod, positiv
omtolkning, planering och religion (Se tabell 5). Daremot finns inte signifikanta
skillnader mellan mén och kvinnor nér det géller: sjalvdistraktion, humor, emotionellt

socialt stod, ventilering av kénslor, alkohol/droger, uppgivenhet och sjalvanklagelse.

Ar optimism och pessimism motsatta eller inte?

For att undersbka om optimism och pessimism &r motsatta eller inte genomférdes en
explorativ korrelationsanalys som visade att det finns ett positivt samband mellan
optimism och positiv omtolkning och negativa samband med sjalvdistraktion, ventilering
av kanslor och sjalvanklagelse (Se tabell 4). Daremot hade pessimism positiva samband
med uppgivenhet och sjalvanklagelse och negativa samband med positiv omtolkning och
planering (Se tabell 4). Resultatet visade ocksa en negativ signifikant korrelation mellan
optimism och pessimism r(98) = -0.24, p<0.05. Resultatet kan tolkas som att optimism

och pessimism inte ar direkt motsatta utan atminstone i nagon man representerar tva olika



dimensioner eftersom optimism korrelerade med vissa variabler, medan daremot

pessimism korrelerade med andra variabler dessutom fanns ett svagt samband mellan

optimism och pessimism.

Tabell 5 Signifikanta kénsskillnader avseende aktiv, instrumentellt stéd, positiv omtolkning, planerig och

religion (N=98)

Variabler M (man 49) SD (man) M (kv49) SD (kv.) t(98)
Aktiv coping 6,02 1,23 6,57 1,19 -2,25*
Instrumentellt 491 1,44 5,48 1,27 -2,07*

social stot

Positiv 5,30 1,44 5,87 1,28 -2,06*
omtolkning

Planering 5,95 1,36 6,51 1,04 -2,24*

Religion 2,71 1,29 3,51 1,58 -2,72%*

*p<0.05 **p<0.01



Diskussion

Syftet med forevarande studie var att undersoka eventuella relationer/interaktioner mellan
stress, copingstrategier, optimism och pessimism hos anstéllda. Ett ytterligare syfte med
studien var att undersdka om optimism och pessimism dr motsatta eller inte. Syftet var
dessutom att undersoka eventuella skillnader mellan man och kvinnor angaende stress,

copingstrategier, optimism och pessimism.

Bivariata korrelationer visade att stress hade positiva signifikanta relationer med
sjalvdistraktion, alkohol/droger, uppgivenhet, ventilering av kanslor, sjalvanklagelse och
pessimism. Detta innebér att anstéllda som upplever en hdg stress tenderar att anvanda
dysfunktionella copingstrategier infér betydande problem och andra svarhanterliga
situationer i tillvaron, dessutom &r deras upptradande inte dgnat att skapa verkningsfulla
I6sningar for att anpassa sig till olika stressomstandigheter. Resultatet far ocksa ses som
en indikation pa att de stressade anstallda inte kan uppleva sitt liv positivt och da inte kan
forsvara sig eller motsta sina pessimistiska tankar och obehagliga kanslor pa framtiden.
Resultatet dverensstammer med tidigare resultat som bekraftar negativa copingstrategier
och att man forvantar sig det varsta som kan handa, kan generera en stor belastning och
depression (Lundberg & Wentz, 2004).

Stress korrelerade negativt med aktiv coping, positiv omtolkning, planering och
optimism. Detta kan forklara att anstallda som upplever en lag stress, anvander fler aktiva
positiva copingstrategier som fokuserar pa problemlsning och kdmpar vidare i sina
stressituationer snarare &n att ignorera eller att ge upp, dven da svara stressiga situationer
uppkommer. Optimistiska anstallda anstranger sig for att uppna sina mal, tanker pa det
goda i livet, och detta uppmuntrar dem att latt hantera och maéta svarigheter. Pa detta satt
Okar anstalldas engagemang och balanserar sina k&nslor som bidrar till att reducera
upplevelsen av stress. Resultatet ligger i linje med tidigare resultat som bekréftar att
optimister tillampar mer &n en av aktiva copingstrategierna som nyttiga redskap for att
anpassa sig mot skadlig stress (Scheier & Carver, 1992; Scheier, Carver & Bridges,
1994).



Multipel regressionsanalys anvands for att forklara varians i stress utifran
copingstrategier och optimism visade att optimism medierar delvis effekterna av
sjalvdistraktion respektive sjalvanklagelse pa stress. Detta innebar att direkt optimism
bidrar till att forklara variansen i stress, medan sjalvdistraktion respektive sjalvanklagelse
direkt bidrar till att forklara variansen i stress och indirekt via den upplevda
optimismnivan. Anstallda som anvander sjéalvdistraktion eller sjalvanklagelse, tenderar att
fly, undvika och rikta inte sina anstrangningar mot stresskallor, och detta kan generera en
negativ effekt pa deras installning till framtiden och férhindra dem att skapa

forutsattningar som hjalper dem att fortsatta mot och uppna 6nskade mal.

Resultatet visade vidare att sambandet mellan stress och ventilering av kénslor och
positiv omtolkning helt medieras av optimism. Detta innebdr att optimism direkt spelar
en stor roll pa stress, medan ventilering av kanslor och positiv omtolkning paverkar
indirekt stress via optimism, eftersom sambandet mellan stress och ventilering av kénslor
och positiv omtolkning har forsvunnit ndar optimism har lagts in som prediktor i den
multipla linjara regressionsanalysen. Vidare kan resultatet forklara att optimism har
effekter pd stress av ’egen kraft’ och forklara betydligt mer av variationen i stress dn
ventilering av kanslor och positiv omtolkning dvs. oavsett vilka copingstrategier
optimisten anvander kvarstar sambandet mellan optimism och stress. Dessa resultat
Overensstammer med tidigare resultat som poéngterar att optimism medierar effekterna

av copingstrategier pa stress (Chang, 2002; David, Montgomery, & Bovjerg, 2006).

Resultatet visar att sambandet mellan stress och uppgivenhet, planering och positiv
omtolkning har forsvunnit nér pessimism har lagts in i modellerna. Detta kan forklara att
effekterna av dessa copingstrategier pa stress ar beroende av grad av pessimism. Da
betyder det att pessimism helt medierar effekten av dessa copingstrategier pa stress och
att pessimism oavsett dessa copingstrategier ar den viktigaste faktorn for stress.
”Mediational analyses supported the conclusion that the impact of coping responses on
psychological distress were in general mediated by optimism and/or pessimism.” (David,

Montgomery, & Bovjerg 2006, s. 210).


http://www.google.se/url?sa=t&source=web&cd=1&ved=0CBcQhgIwAA&url=http%3A%2F%2Finfovoice.se%2Ffou%2Fbok%2Fstatmet%2F10000073.shtml&ei=dSygTaSHLcSSswb7vtnyAQ&usg=AFQjCNGadPluTlFuKk8JB5JN5OuSjoiQLQ

Vidare har foreliggande studie funnit att pessimism medierar delvis effekterna av
sjalvanklagelse pa stress. Egentligen kan detta tolkas som att direkt sjalvanklagelse bidrar
till att forklara variansen i stress och indirekt via den upplevda pessimismnivan. Detta
kan innebdra att pessimistiska individer inte har en Overvagande realistisk syn pa
framtiden och sina majligheter och har svart att hantera och mota problem nar de stallds
infor svarigheter eller hot i tillvaron. Pessimister som hamnar i en pafrestande och
stressad situation, kan fly fran stressituationen genom undvikande copingstrategi som
t.ex. sjalvanklagelse utan att hitta en verklig 16sning, da pressas deras férmagor till
bristningsgransen, och stresstillstandet blir samre och samre. Resultatet stimde Gverens
med andra undersokningar ”These findings indicated that optimists generally tended to
cope with stressful events by using active coping strategies and problem focused coping
strategies, but  pessimists  adopted denial and avoidance coping
strategies”(Iwanaga,Y okoyama, & Seiwa. 2004, s. 12). “Pessimism related to escape as a
coping response. Escape, in turn, led to more distress after the fertilization failure”
(Carver, Scheier & Segerstrom, 2010, s. 882).

MANOVA och ANOVA visade att det inte finns signifikanta skillnader mellan méan och
kvinnor nér det géller stress och optimism. Det innebar att de i allménhet upplever stress
av olika slag, reaktioner pa handelseforlopp i samma utstrackning, dessutom upplever de
positiva kanslor, fokuserar pa de trevligare handelserna i livet och tror pa sina egna
formagor pa liknade satt. Detta kan ocksa forklara att studiens deltagare bor i ett samhélle
som satter jamlika och rattvisa normer som bekraftar att kvinnorna ska vara lika mannen,
dvs. att kvinnor inte drabbas av press eller pafrestningar i hogre grad an man. Individer
ska inte missgynnas pa grund av kon och detta beror till avgérande del pa de jamlika
samhallsforhallandena i arbete och i privatliv. Resultatet dverensstimmer med andra
studier som inte visar skillnader mellan kvinnor och méan angaende stress (Hamarats et
al., 2001). En svensk studie (Muhonen & Torkelson, 2005) stddjer resultatet, som visar
att optimism &r oberoende av konsskillnader. Resultatet dverensstammer inte med andra
studier som visar skillnader mellan kvinnor och man angaende stress och optimism “The

results of MANCOVA, after adjusting for sociodemographic variables, indicated that the



women scored significantly higher than the men in chronic stress and minor daily
stressors.”( Matud, 2004, s. 1401). “In multiple group latent means comparison models,
the women reported signi_cantly more stress, depression, and avoidant coping styles than
the men.” (Stein & Nyamathi, 1999, s. 141). Kvinnor har l&agre optimism an man (Puskar,
Bernardo, Ren, Tark, Switala & Siemon, 2010). Likheterna och motstridigheten mellan
den studien och Gvriga kan bero pa att studiedeltagarna tillhor olika demografiska
variabler som t.ex. etnisk tillhorighet, traditioner, kulturella forestallningar, religion,
utbildningsniva eller alder.

Vidare visade MANOVA och ANOVA att kvinnor ar mindre pessimistiska &n man, och
T test visade att kvinnor anvander sig signifikant oftare &n mén av strategierna: aktiv
coping, instrumentellt socialt stod och planering. Resultatet kan forstas som att de inte
har likartade generaliserade forvantningar infor framtiden i vissa omraden i livet och att
de klarar av problemen och att de anpassa sig till olika stressomstandigheter pa olika sétt,
nér de stélls infor en stressituation. Kvinnor i denna studie anvander sig oftare &h man av
problemfokuserade strategier som aktiv coping, instrumentellt socialt stéd och planering
som bidrar till att gora nagot riktat direkt mot stressorn. De hanterar det som orsakar
stress for att uppna bra I6sningar vilket i sin tur kan medféra minskade pessimistiska
attityder. Resultatet stammer Overens med tidigare studiers resultat som poéngterar att
individer som tenderar att anvanda fler aktiva adaptiva copingstrategier, har mindre
pessimistiska instéallningar an individer som har hdgre pessimismniva (Chang, 2002).
Kvinnor anvander ofta fler copingstrategier for att hantera och dampa stresspaverkan &n
man (Lundberg & Wentz, 2004). Daremot 6verensstammer studiens resultat inte med
andra tidigare resultat som visar att kvinnor var mer pessimistiska &n méan Ling (Yann &
Gin 2010). Méan anvande sig i storre utstrackning &n kvinnor av problemfokuserade
copingstrategier nar de utsattes for stress (Ptacek, Smith, & Zanas, 1992).
Motstridigheten mellan den studien och tidigare forskningsresultat kan bero pa att
deltagarna i de olika undersdkningarna hade olika bakgrund och attityder, och lever i
olika kontexter som t.ex. inkomst, kultur, religion, yrke, halsotillstand eller alder.
Tidigare studier av exempelvis Wood, Rhodes och Whelan (1989) har visat att tradition

och kulturtillhdrighet &r intressanta aspekter som har en inverkan pa kénsroller och satt



att forhalla sig till olika svara situationer i livet. Vidare visade T test att kvinnor anvander
sig signifikant oftare &n man av positiv omtolkning och religion. Det innebér att kvinnor
mer bearbetar kanslor som uppstar till foljd av stressorn for att forséka finna nagot bra
och positivt i det som hander i livet pa ett annat satt &n man. Kvinnor kan lattare uttrycka
och prata om sina bade positiva och negativa kanslor och om sina problem mer an vad
man kan. Det kan ocksa tolkas sa att kvinnor mer an man vander sig till en hogre makt
for att skapa och soka forklaring till press och utmaningar. Kvinnor anvénder oftare an
man emotionsfokuserade copingstrategier, sasom positiv omtolkning och religion da
stressiga situationerna uppfattas som okontrollerbara och stressorer inte kan paverkas
eller &ndras. Detta resultat ligger i linje med tidigare resultat som bekraftar att kvinnor
anvéander sig i storre utstrdckning av emotionsfokuserade copingstrategier &n mén
(Ptacek, Smith, & Zanas, 1992).

Explorativ korrelationsanalys visar att det finns ett positivt samband mellan optimism och
positiv omtolkning och negativa samband med sjalvdistraktion, ventilering av kanslor
och sjalvanklagelse. Daremot hade pessimism positiva samband med uppgivenhet och
sjalvanklagelse och negativa samband med positiv omtolkning och planering. Resultatet
visade ocksd en svag negativ signifikant korrelation mellan optimism och pessimism.
Resultatet kan tolkas som att optimism och pessimism inte direkt &r bipolart motsatta,
eftersom det fanns ett svagt samband mellan optimism och pessimism, dessutom
korrelerade optimism med vissa variabler, medan daremot pessimism korrelerade med
andra variabler. Detta resultat ligger i linje med tidigare resultat som bekréftar att ” The
results in general support the notion that optimism and pessimism are not polar
opposites” (Hummer, Dember, Melton, Howe & Schefft. 1992, s. 37). “Optimism and
pessimism are distinct constructs, that each construct is associated with different coping
strategies.” (Kenneth & James. 1995, s. 827). “In a couple of these studies, an optimism
and a pessimism subscale of the LOT have been separated and found to correlate
differently with criterion variables.” (Andersson. 1996, s. 719). Resultatet stimde Gverens
med andra undersokningar som ocksa visade en svag negativ signifikant korrelation
mellan optimism och pessimism som vidare tolkades som att optimism och pessimism

inte & endimensionell (Burke, Joyner, Czech & Wilson, 2000). Ur dessa perspektiv



skulle en person som har hog optimism inte alltid ha lag pessimism. Alltsa for att en
individ inte ar optimist behdver individen inte nddvéandigtvis vara pessimist, dvs. en
person kan kdnna och tanka positivt gentemot en person och situation, daremot k&nna och
tanka negativt gentemot en annan person och situation “The present results confirm the
inference from prior studies that optimism and pessimism can indeed coexist within a
person,” (Hummer, Dember, Melton, Howe & Schefft. 1992, s.50). ”An example to
illustrate this belief may be found in a person who may be optimistic toward his/her
marriage relationship, but pessimistic toward his/her career” (Burke, Joyner, Czech &

Wilson. 2000, s. 130).

Begransningar

Undersdkningen som ar genomford har ett antal begransningar. Eftersom vissa tidigare
studier visar att alder korrelerar signifikant med stress, optimism och copingstrategier,
véljs grupper av aldershomogena kvinnor och man ut, for att minska alderspaverkan.
Detta kan leda till att testpersonerna inte ar helt slumpmaéssigt valda vilket kan paverka
generaliserbarheten negativt. Det finns aven anledning att vara kritisk till Perceived
Stress Scale och Brief COPE. Skalorna omfattar relativt komplicerade fragor med
omvéxlande positivt och negativt innehall. Testerna som anvands Gversatts fran engelska
till svenska, sa detta kan vacka nya fragesallningar om pastdendena behaller sin
ursprungliga betydelse. Forfattaren markte att nagra av studiens deltagare ibland inte tog

testet pa allvar utan mer eller mindre gav respons utan serios reflektion.

Sammanfattningsvis

Sammanfattningsvis kan redovisade litteraturstudium och féreliggande studies resultat
sdgas visa att stress ar nagot som alla individer upplever och utsétts for. Att vara lite
stressad under en kort tid kan bidra till att klara en pressad situation genom att 6ka
effektiviteten, koncentrationen och energin. Stress kan paverkas negativt av bade icke
adaptiva copingstrategier och pessimistiska forvantningar pa framtiden. Daremot tron pa
var formaga att utveckla och forandra situationen till det basta samt att vi har en
optimistisk och realistisk syn och aktiva copingstrategier kan betraktas som nyttiga

redskap och skyddande faktorer mot upprepade hot och langvarig stress



Forslag till vidare forskning

Framtida forskning kan utveckla och gora uppféljning av foreliggande studie, dar ett
intressant perspektiv ar att studera sambandet mellan stress, optimism, pessimism och
copingstrategier genom att integrera olika inriktningar eller variabler inom och
angrénsande till stress som t.ex. tradition, kulturell bakgrund och religionstillhdrighet.
Det skulle kunna skapa en mer heltdckande bild av situationen och ge en okad forstaelse
av vilka oberoende variabler som direkt paverkar stress. Resultaten fran denna
undersokning kan tjdna som bas for vidare studie som tar upp stress, optimism,
pessimism och copingstrategier. Eftersom ett kvantitativt angreppssétt inte ger tillrackliga
resurser till eftertanke och nyanserade svar pa samma objektiv metod som kvalitativ
tillvagagangssatt, och for att uppna andra mojligheter som kvantitativt angreppssétt inte
tacker, skulle det vara bra anvanda bade ett kvantitativt och kvalitativt angreppssétt.
Kvantitativ metod bidrar till att nd ut till ett stérre stickprov och for att samla in
deltagarnas asikter. Kvalitativ metod anvands for att fa en djupare forstaelse och
ytterligare information om eftertanke samt erfarenheter av stress, optimism, pessimism
och copingstrategier baserat pa informanternas personliga uppfattning och upplevelser. |
en vidare undersdkning kan det vara intressant att studera stress, optimism, pessimism

och copingstrategier .
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Appendix A:

UMNIVERSITET

Institutionen for Psykologi

Instruktioner

jag ar student vid institutionen for psykologi pa Lunds universitet som studerar relationen
mellan stress, copingstrategier, optimism och pessimism i arbetslivet. Jag behdver din
hjélp for att kunna utféra min studie och jag ar mycket tacksam om du vill ta dig tid att
fylla i medféljande enkéat. Ditt deltagande ar frivilligt och du kan nar som helst
avbryta.

Du kommer att fa besvara fragor om hur du beter dig i olika situationer samt hur du
hanterar stress. Utga fran dig sjalv nar du besvarar fragorna och var sa uppriktig som
mojligt. Det finns inga rétt eller fel. Resultaten av enkatstudien kommer endast att
presenteras gruppvis och enskilda personers svar kommer darmed inte att kunna
identifieras. Nar vi ar klara med studien kommer du sjalvklart att kunna ta del av
resultatet och om du har fragor ar du valkommen att kontakta mig.

Med vénlig halsning
Ali Al Nima

Tel: 0735658078
E-mail; alinor 1979@vyahoo.co.uk



mailto:alinor_1979@yahoo.co.uk

Forst kommer nagra allméanna fragor. Kryssa for det alternativ som stammer bést in for
dig.

1 Vilket kdon har du? [ Kvinna [J Man

2 Hur gammal &r du? Ar

Nedan foljer ett antal olika strategier for hur ett stressande problem kan hanteras. Hur
ofta brukar du anvénda dig av nedanstaende strategier? forsok svara du uppriktigt som

mdjligt. Dina svar r anonyma.

Mycket Ganska Ganska Mycket

séllan séllan ofta ofta
1. Jag arbetar eller gor andra saker for att 1 2 3 4
inte tanka pa problemet.
2. Jag anstranger mig for att géra nagot at 1 2 3 4
min situation.
3. Jag séger till mig sjélv "detta ar inte sant". 1 2 3 4
4. Jag anvénder alkohol eller andra droger 1 2 3 4
for att kdnna mig battre.
5. Jag far kanslomassigt stod fran andra. 1 2 3 4
6. Jag ger upp mina forsok att klara av det. 1 2 3 4
7. Jag agerar for att forsoka forbattra 1 2 3 4

situationen.

8. Jag vagrar inse att det har hant. 1 2 3 4




9. Jag uttrycker mig verbalt for att ge utlopp
for mina obehagliga kénslor.

10. Jag far hjélp och rad fran andra manniskor.

11. Jag tar alkohol eller andra droger till hjélp

for att ta mig genom situationen.

12. Jag forsOker se det i ett annat ljus for att

fa det att verka mer positivt.

13. Jag &r kritisk mot mig sjalv.

14. Jag forsoker komma pé en strategi for

vad jag ska gora.

15. Jag far trost och forstaelse fran nagon

annan person.

16. Jag ger upp mina forsok att hantera

situationen.

17. Jag forsoker finna nagot bra i det som
sker.



18. Jag skamtar om det.

19. Jag gar pa bio, tittar pa tv, laser,
dagdrémmer, sover, handlar eller gor nagot
annat for att slippa tanka pa situationen.

20. Jag accepterar det faktum att det hant.

21. Jag ger uttryck for mina negativa kanslor.

22. Jag forsoker finna trost i min religion eller
andliga tro.

23. Jag forsoker fa rad eller hjalp fran andra

méanniskor om vad jag ska gora.

24. Jag lar mig leva med det.

25. Jag tanker noga pa vilka atgarder jag kan
vidta.

26. Jag anklagar mig sjalv for saker som hént.

27. Jag ber eller mediterar.

28. Jag skojar om situationen.



Dessa fragor handlar om din installning till livet i allménhet

Instammer Instammer
helt inte alls

| osékra tider forvantar jag mig O O
vanligtvis det bésta.

Om nagot kan ga fel for mig sa gor O 0
det.
Jag ar alltid optimistisk nér det galler O O
min framtid.

Jag forvéantar mig néstan aldrig att O O
saker och ting blir som jag vill.

Jag raknar séllan med att nagot bra 0 O
ska h&nda mig.

Jag forvantar mig i stort sett att det 0 0

skall handa mig flera bra saker &n daliga.




Dessa fragor handlar om dina upplevelser, kénslor och tankar under den senaste
manaden.

Aldrig Sallan Ibland Ganska Mycket
ofta ofta

1. Hur ofta har du under den senaste manaden
blivit upprord 6ver nadgot som skett helt
ovantat? 0 1 2 3 4

2. Hur ofta har du under den senaste manaden
ként att du inte haft kontroll 6ver de viktiga
faktorerna i ditt liv? 0 1 2 3 4

3. Hur ofta har du under den senaste manaden
ként dig nervds och stressad? 0 1 2 3 4

4. Hur ofta har du under senaste manaden
tagit itu med dagliga fortret pa ett
tillfredstallande satt? 0 1 2 3 4

5. Hur ofta har du under den senaste manaden
effektivt hanterat avgdrande forandringar i
ditt liv? 0 1 2 3 4

6. Hur ofta har du under den senaste manaden
kant dig séker pa din formaga att hantera dina
personliga problem? 0 1 2 3 4

7. Hur ofta har du under den senaste manaden
tyckt att saker och ting har utvecklat sig som
du velat? 0 1 2 3 4



8. Hur ofta har du under den senaste manaden
kant att du inte kunde hantera allt som maste
goras? 0

9. Hur ofta har du under den senaste manaden
kéant att du haft kontroll dver irriterande moment
i ditt liv? 0

10. Hur ofta har du under den senaste ménaden
ként att du har haft kontroll 6ver saker och ting? 0

11. Hur ofta har du under den senaste manaden
blivit arg 6ver saker som har hant och som Iag
utanfor din kontroll? 0

12. Hur ofta har du under den senaste ménaden
kommit pa dig sjalv med att fundera Gver saker
du méste utfora? 0

13. Hur ofta har du under den senaste ménaden
kunnat bestamma hur du skulle anvanda din tid? 0

14. Hur ofta har du under den senaste ménaden
ként att problemen blivit s manga att du inte
kunnat bemaéstra dem? 0



