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Abstrakt

Sjukskoterskors psykosociala arbetsmiljo kan paverka hur de presterar pa
arbetet och borde saledes vara en viktig del i att skapa en primarvard som
erbjuder saker vard och hog kvalitet. Syftet med studien var att kartlagga den
psykosociala arbetsmiljon hos sjukskéterskor anstallda pa privat och offentlig
vardcentral i Skane samt att undersoka om det fanns nagra skillnader beroende
pa om arbetsgivaren var privat eller offentlig. En enkatstudie med instrumentet
QPS Nordic-34+ genomfordes pa sammanlagt 16 vardcentraler i Skane. Totalt
besvarades enkaten av 70 sjukskdterskor med en jamn fordelning mellan privat
och offentligt anstallda. Av studien framkom att sjukskéterskor anstéllda pa
vardcentral i Skane dverlag hade en god psykosocial arbetsmiljé. Endast
mindre skillnader sags mellan privat och offentligt anstallda sjukskoterskor,
daremot forekom storre spridning bland svaren hos sjukskoterskor anstéllda pa
privat vardcentral.
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Introduktion

Problemomrade

De senaste decennierna har halso- och sjukvarden genomgatt stora forandringar, vilket har lett
till en anstrangd situation for manga sjukskoterskor (Begat, Ellefsen & Severinsson, 2005).
Kostnadseffektiviseringar, neddragningar, kortare vardtider och en 6kande anvandning av
hogteknologisk vard har medfort att sjukskoterskans roll har férandrats (Hallin & Danielsson,
2006). Dessutom har halso- och sjukvarden en benagenhet att rikta in sig mer pa produktivitet
och effektivitet an pa personalens arbetstillfredsstallelse (Fransson Sellgren, Ekvall &
Tomson, 2008).

Den psykosociala arbetsmiljon paverkar hur sjukskoterskorna utfor sitt arbete och i
forlangningen den omvardnad patienten far (Gormley, 2011). Informationen kring privat
kontra offentlig vard och inforandet av vardval inom primérvarden tenderar att fokusera pa
hur varden ska forbattras och goras mer tillganglig for patienterna. Mindre uppméarksamhet
forefaller ha dgnats de anstalldas perspektiv. Darfor ar det valmotiverat att kartlagga den
psykosociala arbetsmiljon hos sjukskoterskor som arbetar pa vardcentral samt att undersoka

om det finns nagra skillnader beroende pa om arbetsgivaren &r privat eller offentlig.

Bakgrund

I Arbetsmiljolagen (SFS 1977:1160) regleras arbetsgivarens skyldigheter att forebygga ohalsa
I arbetet. Det betonas att arbetet ska anpassas till individen och att arbetsgivaren ska ha en
helhetssyn pd manniskan och arbetet samt att arbetstagaren ska ha mojlighet att paverka och
utforma sin egen arbetssituation. Dessutom ska arbetsforhallandena ge majlighet till
sjalvbestdmmande och yrkesmaéssigt ansvar och personlig och yrkesmassig utveckling ska

efterstravas.

Kari Martinsens omvardnadsteori innebar att omvardnaden utmarks av att sjukskaterskan

forsoker att gora det sa bra som mojligt for patienten har och nu (Martinsen, 2003). Néar en



person vardas for sjukdom eller skada &r delar av hans eller hennes liv utlamnat till den som
vardar. Martinsen sager vidare att omsorg har sin grund i att sjukskoterskan lever sig in i
patientens situation, visar ett personligt engagemang och gor moraliska beddmningar.
Omsorgen ges darmed pa patientens villkor (a.a.). Sjukskoterskors psykosociala arbetsmiljo
paverkar hur de presterar pa arbetet. De som &r missndjda med sin arbetssituation tenderar att
distansera sig bade fran patienterna och fran sjalva omvardnadsarbetet (Demerouti, Bakker,
Nachreiner, von Ossietzky & Schaufeli, 2000). Det finns en koppling mellan k&nslomassigt
engagemang i sin arbetsplats och att uppleva arbetstillfredsstallelse. Forskning visar att ju
hogre arbetstillfredsstallelse sjukvardspersonalen upplever desto hdgre blir viljan och

engagemanget for vardarbetet (Ingersoll, Olsan, Drew-Cates, DeVinney & Davies, 2002).

Definitioner av centrala begrepp

Psykosocial arbetsmiljo:  Den psykosociala arbetsmiljon inkluderar storre delen av det i var
arbetsmiljé som inte ar fysiskt, som till exempel stress, att ha en
trygg anstéllning, samarbete med kollegor och chefer och
mojlighet till utveckling (Nyhaga, 2010). Vi paverkas av var
arbetsmiljo, samtidigt som vi ar en del av den och medverkar till
att skapa och foréandra den (Gard, 1999).

Enligt Rubenowitz (2004) kannetecknas en god psykosocial
arbetsmiljoé av lagom hog arbetsbelastning, stimulerande
arbetsuppgifter, mojlighet att sjalvstandigt ansvara och styra over
sitt arbete, god gemenskap med medarbetare och goda relationer

mellan arbetsledning och arbetstagare.

Vardenhet: Vardenhet kan motsvaras av dagens benamning vardcentral men
det kan ocksa vara ett vidare begrepp som innefattar en enhet som
genom avtal med exempelvis 6vriga 6ppenvardsspecialister,
sjukgymnaster och psykologer ar funktionellt ssmmanhallen
(Nordqvist Falk, Karegard, Ardenvik & Ohman, 2008).



Vardval/halsoval: Riksdagen beslutade 2009 att alla landsting skulle ha infért
vardval i primarvarden till den 1 januari 2010. Vardvalet innebar
att alla invanare har mojlighet att sjalvstandigt valja vilken
vardcentral de vill tillhora. Vidare innebar vardvalet att privata
vardcentraler har ratt att etablera sig inom priméarvarden forutsatt
att de uppfyller kraven som galler i respektive landsting. Tio
landsting (daribland Region Skane) anvander sig av begreppet
Halsoval istéllet for begreppet Vardval for att framhéva de
hélsoframjande inslagen i vardenheternas arbete (Socialstyrelsen,
2010).

Psykosocial arbetsmiljo

Enligt Kaufman och Kaufman (2003) &r arbetstillfredsstéllelse ett matt pa hur val
arbetsgivaren Kklarar av att tillgodose arbetstagarnas behovstillfredsstéllelse. Det kan vara
behov som personlig utveckling, social miljo, intellektuell stimulans, valmojligheter och
uppskattning.

Aven Rubenowitz (2004) menar att det oftast 4r arbetsorganisationen som framst paverkar de
anstalldas arbetstillfredsstallelse. Det ligger en stor utmaning i att fa 6kande krav pa
produktion att ga hand i hand med en god psykosocial arbetsmiljo (a.a.). Problem i den
psykosociala arbetsmiljon kan dock uppsta pa olika nivaer och vara beroende pa beslut eller
brister hos samhalle, organisation, grupp och/eller individ. Det &r viktigt att ta itu med
problemen pa rétt niva, s att inte all problematik anses bero pa exempelvis organisationen
eller individen (Gard, 1999).

Angeldw (2002) anser att det behdvs en kombination av flera olika organisatoriska strategier
for att skapa en hélsosam och vélfungerande arbetsplats och en god psykosocial arbetsmiljo.
Han har identifierat ett antal faktorer som viktiga; en lagom hog arbetsbelastning, inflytande
och mojlighet att paverka sin arbetssituation, ett konstruktivt ledarskap, ett positivt
arbetsklimat, ett aktivt systematiskt arbetsmiljoarbete, regelbundna personalekonomiska
analyser, satsning pa kompetensutveckling och friskvard samt ett fungerande samarbete med

foretagshalsovard och andra resurser.



Sjukskoterskors psykosociala arbetsmiljo

I en studie av Hallin och Danielsson (2006) konstateras att sjukskoterskors
arbetstillfredsstéllelse framforallt beror pa férmagan att skapa en balans mellan press och
stimulans i arbetet, exempelvis vad galler den tid de har med enskilda patienter, deras
formaga att ge god vard och att arbeta sjalvstandigt. De sjukskoterskor som upplevde sig ha
en Gvervagande stimulerande arbetssituation sade sig ha det nédvéndiga kunnandet for att
kunna arbeta sjalvstandigt, hade en bra relation med lakare och annan vardpersonal, upplevde

sig kunna ge god vard och ha tillrackligt med tid for att slutfora sina arbetsuppgifter (a.a.).

Det har visat sig att ledarskapet ar av stor betydelse for hur sjukskéterskor trivs pa sin
arbetsplats och hur de bemoter sina patienter (Fransson Sellgren et al., 2008). Sjukskoterskans
arbete handlar till stor del om att skapa goda relationer och ge god omvardnad till sina
patienter. Om chefen har en valvillig och respekterande instéllning till sina anstéllda, uppvisar
sjukskoterskorna oftare samma beteende mot sina patienter (a.a.). Om sjukskdterskan
upptrader oengagerad och ointresserad i patientens situation menar Kari Martinsen att detta
kommer att leda till att relationen mellan sjukskéterska och patient forstors da patienten inte

kanner nagon tillit for den vardande sjukskaterskan (Martinsen, 2003).

En vélfungerande kommunikation pa arbetsplatsen bidrar till arbetstillfredsstallelse for
personal inom sjukvarden (Ingersoll et al., 2002). Andra faktorer som pavisats ha betydelse
vad géller upplevd arbetstillfredsstéllelse ar stress, varierande arbetsuppgifter, mojlighet till
personlig utveckling, chefskap, stamningen pa arbetsplatsen, 16n samt upplevelse av att
arbetet &r meningsfullt. Graden av sjalvbestdmmande samt att delta vid beslutsfattande bidrar
till hur den anstéllde mar, saval fysiskt som psykiskt, och varierar beroende pa
sjukskoterskans individuella uppfattning om vad han eller hon anser vara bést. Bland de
sjukskoterskor som uppgav att de upplevde 6kad arbetstillfredsstéllelse ar de sjukskoterskor
som 6nskat mer kontroll och som ocksa har fatt detta. Minskad arbetstillfredsstéllelse har setts
bland sjukskoterskor som ocksa erhallit utékad kontroll men som inte 6nskat detta (a.a.).

Forskning visar att sjukskoterskor upplever en 6kande arbetsbelastning relaterat till stress i
arbetet. Arbetsrelaterad stress forknippas med hur man uppfattar sina arbetsforhallanden (Lu,
While & Barriball, 2005). Efter att ha studerat forhallandet mellan sjukskéterskors

emotionella stabilitet och paverkan pa patientsakerheten, menar Teng, Chang och Hsu (2009)
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att minskad arbetsbelastning for sjukskoterskor forebygger patientskador. En hég
arbetsbelastning leder till nedsatt arbetstillfredsstallelse och negativa kanslor vilket i sin tur
kan paverka sakerheten for patienterna (a.a.). Salmond och Ropis (2005) fann att det dven
fanns nyckelfaktorer avseende arbetsrelaterad stress i form av konflikter i arbetslaget,

odefinierade rollforvantningar, tung arbetsbelastning och avsaknad av autonomi.

I en studie av Glasberg, Eriksson och Norberg (2006) undersoktes sambandet mellan
utbrandhet hos sjukvardpersonal och moralisk samvetsskuld. Den moraliska samvetsskulden
uppkommer nar personalen inte kan erbjuda den omvardnad de dnskar att ge, till exempel pa
grund av tidsbrist, och darfor maste dampa sitt samvete for att orka fortsatta arbeta. Studien
genomfordes i norra Sverige och sjukvardspersonal fran bade sjukhus och vardcentraler
deltog. Ett antal olika matinstrument anvandes, och for att undersoka det sociala klimatet pa
arbetsplatserna anvandes QPS Nordic (a.a.). QPS Nordic &r ett frageformular om
psykologiska och sociala faktorer i arbetslivet (Dallner et al., 2000). Att uppmarksamma sina
egna och sina medarbetares kénslor och att fa tid och mojlighet att diskutera och reflektera
over dessa visade sig vara viktigt for att undvika utbrandhet (Glasberg et al., 2006). Aven
detta kan appliceras till Kari Martinsens omvardnadsteori som till stor del handlar om
sjukskoterskans personliga engagemang och moraliska stéllningstaganden (Martinsen, 2003).
| studien av Glasberg et al. (2006) framkom dessutom att arbete inom &ldrevarden eller

primarvarden tycks oka risken for att drabbas av utbrandhet.

Vahey, Aiken, Sloane, Clarke och Vargas (2004) har genomfért en studie om utbrandhet
bland sjukskoterskor och hur detta paverkar hur tillfredsstallda patienterna ar med varden. |
denna studie fann man ett samband mellan sjukskdterskors kénslor av emotionell utmattning
och hur nojda patienterna &r med sin vard. Olika faktorer av betydelse bade fér uppkomst av
kanslomassig utmattning bland sjukskdterskor och for missnéje bland patienterna rérde
sjukskaterskornas arbetsmiljo och innefattade bland annat tillracklig bemanning pa

arbetsplatsen och stod fran chefen.



Privata och offentliga vardcentraler

| oktober 2011 fanns det i Sverige 8,1 offentliga och 5,4 privata vardcentraler per 100 000
medborgare. | de flesta landsting ar offentliga vardenheter vanligare &n privata vardenheter
(Lundvall, Ohlin & Stefansdotter, 2011).

I genomsnitt har offentliga vardcentraler cirka 9 000 listade patienter. Nar det géller privata
vardcentraler skiljer det sig mellan de som var etablerade innan vardvalet infordes och de som
ar nyetablerade. De vardcentraler som var etablerade innan vardvalet har i genomsnitt cirka

8 000 listade patienter, medan de nyetablerade i genomsnitt har cirka 4 700 listade patienter.
Det kan finnas flera orsaker till att nyetablerade privata vardcentraler har jamforelsevis fa
listade patienter, till exempel kan det bero pa bristande patientunderlag eller etablering pa en

geografiskt ofdrdelaktig plats (Lundvall et al., 2011).

Halsoval Skane

I mars 2007 tog halso- och sjukvardsnamnden beslutet att genomféra en utredning om hur
man kunde underlatta for medborgarna att sjalvstandigt vélja sin vardenhet. Region Skane
kom i sin budget och verksamhetsplan for 2008/2009 fram till att det fanns ett behov av storre
mangfald bland vardaktdrerna for att patienterna skulle kunna erbjudas en battre vard och
omsorg. Det fastslogs att medborgarna sjélva skulle fa vélja mellan privat och offentlig vard
for att pa detta sétt starka patientens stallning. Planen for att 6ka mangfalden bland vardgivare
i Skane ska ske langsiktigt och strukturerat och hoga kvalitetskrav ska galla for sa val
offentlig som privat vardenhet. VVarden ska bedrivas pa lika villkor oavsett driftsform dven om
det ar olika lagstiftning som styr de tva olika typerna av verksamhet. | och med att Halsoval

Skane infordes etablerades fler privata vardcentraler i Skane (Nordqvist Falk et al., 2008).

Syftet och malet med Region Skanes projekt Vardval Skane var att ge en dkad valfrihet for
medborgarna att valja vardgivare, starka kontinuiteten inom varden, 6ka mangfalden av
vardgivare inom narsjukvarden samt att sakerstalla en hog vardkvalitet. Det sker en
kontinuerlig uppféljning och vidareutveckling for att ge basta méjliga vard till medborgarna
(Nordqvist Falk et al., 2008).



Syfte

Syftet med studien var att kartldgga den psykosociala arbetsmiljon hos sjukskoterskor
anstallda pa privat och offentlig vardcentral i Skane samt att undersoka om det fanns nagra

skillnader beroende pa om arbetsgivaren var privat eller offentlig.

Specifika fragestallningar

1. Hur graderar sjukskoterskorna sin psykosociala arbetsmiljo utifran arbetsvillkor?

2. Hur graderar sjukskoterskorna sin psykosociala arbetsmilj6 avseende organisationskultur
och social interaktion pa arbetsplatsen?

3. Finns det skillnader i hur sjukskéterskor anstéllda pa privat respektive offentlig vardcentral

graderar sin psykosociala arbetsmiljo?

Metod

En kvantitativ, deskriptiv studie genomfordes dar enkater skickades ut till utvalda
vardcentraler i Skane.

Urval

| februari 2012 fanns det enligt 1177:s hemsida “Hitta och jamfor vard” totalt 168
vardcentraler som ingick i Halsoval Skane (http://www.1177.se/Skane/Hitta-vard/Skane/).
Samtliga av dessa vardcentralers hemsidor har granskats. For att kunna fa fram lika manga
privat som offentligt anstéllda sjukskéterskor har de vardcentraler som ej redovisat antal
anstéllda pa sin hemsida exkluderats. Inklusionskriterier for respondenterna var att de skulle

vara grund- eller specialistutbildade sjukskoterskor anstéllda pa vardcentral i Skane.



Ett forsta urval gjordes genom att vélja ut de vardcentraler i Skane som har flest antal
sjukskaterskor anstallda per vardenhet, alternativt mindre vardcentraler tillhdrande samma
foretag och med gemensam verksamhetschef. Det resulterade i 25 privata vardcentraler med
13 verksamhetschefer samt 13 offentliga vardcentraler med 13 verksamhetschefer. Dessa
vardcentraler uppskattades ha totalt 330 sjukskoterskor, varav 166 privat anstallda och 164

offentligt anstallda.

Forskningstradition och valt undersékningsinstrument

Kvantitativ metod &r en forskningsansats som gar ut pa att observera foreteelser for att
darigenom klarlagga, bevisa samband och forutsdga dessa foreteelser samt kvantifiera
resultatet. Som regel utgar kvantitativa metoder fran representativa stickprov av en storre

population och studerar dessa med olika méatinstrument (Eliasson, 2010).

Syftet med deskriptiv undersokning &r att redogdra for ett visst fenomen hos en befolkning
eller grupp vid ett specifikt tillfalle genom att beskriva och summera insamlad data (Polit &
Beck, 2010).

Instrument

For att undersdka den psykosociala arbetsmiljon hos sjukskoterskor pa vardcentral anvandes
enkaten QPS Nordic-34+ (Bilaga 1), som &r en kortversion av QPS Nordic (Dallner et al.,
2000). QPS Nordic ar ett instrument som syftar till att méata fundamentala psykologiska och
sociala faktorer i arbetslivet. Instrumentet ar utvecklat av forskare fran fyra nordiska lander

med varierande specialiteter pa uppdrag av Nordiska Ministerradet (a.a.).

Valideringsprocessen av QPS Nordic skedde i tva faser genom datainsamlingar i fyra
nordiska lander. Forsta fasen syftade till att utforma enkéten och konstruera skalorna. Andra
fasen bestod i att understka begreppsvaliditeten och den prediktiva validiteten. Cronbachs
alfa for den inre homogeniteten i skalorna varierade mellan 0,60 och 0,88. Test-retest
reliabiliteten varierade mellan 0,55 och 0,82 (Dallner et al., 2000).
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QPS Nordic-34+ innehaller fragor fran alla skalorna i QPS Nordic, men varje skala ar enbart
representerad av en eller tva fragor. Formularet bestar av 37 fragor och &r konstruerat som en
Likertskala med svarsalternativ graderade fran 1 till 5 dar respondenten anger i vilken grad
han eller hon instammer med pastaendet. Frageformularet ar indelat i tre omraden, dar varje
omrade har flera dimensioner (Tabell 1). Dessutom finns det tre tillagda fragor (Fraga 35-37)
angaende stress och interaktion mellan arbete och privatliv som ej gar in under dessa omraden
(Dallner et al., 2000).

TABELL 1 Omréaden och dimensioner som ingar i QPS Nordic-34+.

OMRADE DIMENSION

Arbetsniva (Fraga 1-15) Arbetskrav
Rollférvantningar
Kontroll i arbetet

Forutsagbarhet i arbetet

Social- och organisationsniva (Fraga 17-34) Social interaktion
Ledarskap
Organisationskultur

Grupparbete

Individniva (Fraga 16) Skicklighet i arbetet

Datainsamling

Tillstand for studien erhélls fran 16 av de 26 kontaktade verksamhetscheferna, nio fran
privata vardcentraler och sju fran offentliga vardcentraler. Fyra av de kontaktade
verksamhetscheferna gav inte sitt medgivande till studien, och sex verksamhetschefer svarade

inte pa forfragan.

En webbaserad enkét med samma fragor som QPS Nordic-34+ skapades via Google
Dokument. Vissa mindre justeringar gjordes i enkéten. For att kunna utfora en jamforelse
mellan privat och offentlig vardcentral samt for att anonymiteten skulle kunna bevaras
ersattes bakgrundsfragan ”P4 vilken avdelning/sektion/enhet arbetar Du?” (A4) med fragan
”Arbetar Du pa offentlig eller privat vardcentral?”. Dessutom togs bakgrundsfragorna A5-A7
(Bilaga 1) bort dels for att de inte var relevanta for studiens syfte och dels for att minska

mangden fragor och darmed respondenternas tidsatgang.
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| samband med forfragan om medgivande ombads verksamhetscheferna att ange en
kontaktperson pa respektive vardcentral for hjalp med distribuering av webbenkéten via
e-post till samtliga sjukskoterskor. Med tanke pa att datainsamlingen till viss del skedde under

semestertider skickades tre paminnelser ut.

De vardcentraler dar medgivande erh6lls fran verksamhetscheferna hade totalt 143
sjukskaterskor anstallda. Av dessa var 65 anstallda pa privat vardcentral och 78 anstéllda pa

offentlig vardcentral.

Dataanalys

Dimensionerna i enkéten tillhorande ”Arbetsniva” anvindes for att besvara studiens forsta
fragestallning och dimensionerna for ”Social- och organisationsniva” anvindes for att besvara
studiens andra fragestillning. Eftersom den tredje nivan “Individniva” samt de tre tillagda
fradgorna angaende stress och interaktion mellan arbete och privatliv inte besvarar studiens

fragestallningar har dessa ej analyserats vidare.

For analys av insamlad data anvandes statistikprogrammet IBM SPSS Statistics 20. For
berékning av punktskattning och spridningsmatt omkodades ordinaldata till en numerisk
skala. Svarsfrekvens for samtliga fragor och svarsalternativ angivet i antal och procent samt
uppdelat pa privat anstallda respektive offentligt anstéllda redovisades i Bilaga 2. Dessutom
sammanstilldes medelvarde, median samt internt bortfall f6r omradena ”Arbetsniva” och
”Social- och organisationsniva” i Tabell 2 och Tabell 3. For att jamfora svarsalternativen
mellan privat och offentlig vardcentral redovisades medianvérde och kvartilavvikelser i

ladagram for respektive omrade (Figur 5 och Figur 6).

Vissa fragor i enkaten innebar vid hog siffra i Likertskalan en positiv vardering och vissa
innebar vid hog siffra en negativ vardering. For att medelvérde och median skulle kunna
redovisas pa ett korrekt satt samt for att en jamforelse skulle kunna genomféras vandes
fragorna med negativ vérdering sa att samtliga fragor kunde analyseras utefter jamforbara

skalpoéang.
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Forskningsetiska avvagningar

Tillstand for studien har inhamtats fran Vardvetenskapliga Etiknamnden, ansékan 12-60.
Verksamhetschefer till samtliga vardenheter som ingar i studien har fatt information om
studien och forfragan om medverkan (Bilaga 3) samt lamnat skriftligt godkannande.
Verksamhetscheferna ombads att utse en kontaktperson for distribuering av enkéaterna.

Samtliga kontaktpersoner har fatt skriftlig information om studien (Bilaga 4).

I enlighet med Polit och Beck (2010) har samtliga potentiella respondenter informerats
skriftligt om studiens syfte och frivillighet att delta (Bilaga 5). | och med att en elektronisk
enkat har anvants kunde full anonymitet garanteras. Resultaten har redovisats som statistik
och helt utan koppling till respondenterna. For att i minsta man uppta respondenternas tid
anvandes kortversionen av QPS Nordic, det vill s&ga QPS Nordic-34+. Efter studiens

avslutande kommer dokumenten med enkatsvaren att raderas.

Resultat

Totalt svarade 70 sjukskaterskor pa enkéten, varav 35 offentligt anstéllda och 35 privat

anstallda. Detta resulterade i en svarsfrekvens pa 49 %.

Inledningsvis presenteras bakgrundsdata 6ver samtliga respondenter. Darefter redovisas
resultaten for respektive fragestallning genom text och illustrerande figurer och tabeller. De
procenttal som anges inom parentes avser procentsats av det totala antalet sjukskdterskor.
Bakgrundsdata

Svarsgruppen utgjordes av 68 kvinnor och 2 méan i aldrarna 24 till 65 ar, dar medianvardet for

aldern var 46 ar. Av dessa var 15 av de privat anstallda sjukskoterskorna och 24 av de

offentligt anstéllda sjukskdterskorna specialistutbildade.
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Arbetsvillkor

Studiens fragestallning angaende arbetsvillkor motsvarades av enkitens omréde ”Arbetsniva”,
vilket omfattade fragorna 1 till och med 15. Median och medelvérde samt internt bortfall for
dessa fragor redovisas i Tabell 2. Svarsalternativen strackte sig mellan 1 och 5, dar 1 innebar

en negativ vérdering och 5 innebar en positiv vérdering.

TABELL 2 Sjukskaterskornas svar pa fragor om arbetsvillkor.

Fragor Offentlig Privat Totalt

m (md) n m (md) n m (md) n

1. Ardin arbetsmangd s& ojamnt fordelad att 2,80 (3,00) 35 2,80 (3,00) 35 | 2,80(3,00) | 70
arbetet hopar sig?

2. Har du fér mycket att gora? 2,69 (3,00) 35 2,69 (3,00) 35 | 2,69(3,00) | 70
3. Ar dina arbetsuppgifter for svara for dig? 4,14 (4,00) 35 4,17 (4,00) 35 | 4,16 (4,00) | 70
4. Utfoér du arbetsuppgifter som du skulle 3,94 (4,00) 35 3,46 (3,00) 35 | 3,70 (4,00) | 70

behdva mer utbildning fér?

5. Ar dina kunskaper och fardigheter till nytta 4,66 (5,00) 34 4,54 (5,00) 35 | 4,60 (5,00) | 69
i ditt arbete?

6. Innebar ditt arbete positiva utmaningar? 3,77 (4,00) 34 3,77 (4,00) 34 | 3,77 (4,00) | 68

7. Finns det klart definierade mal for ditt 3,66 (4,00) 33 3,43 (4,00) 34 3,54 (4,00) 67
arbete?

8. Vet du precis vad som kravs av dig i 4,34 (4,00) 34 3,89 (4,00) 34 | 4,11 (4,00) | 68
arbetet?

9. Stdlls det oférenliga krav pa dig fran tva 3,51 (3,00) 35 3,69 (4,00) 35 | 3,60(4,00) | 70
eller flera personer?

10. Kan du paverka mangden arbete du far? 2,66 (3,00) 35 2,77 (3,00) 35 | 2,71(3,00) | 70

11. Kan du sjalv bestdmma din arbetstakt? 2,49 (2,00) 35 2,74 (3,00) 35 | 2,61(3,00) | 70

12. Kan du sjalv bestdmma nar du ska ta 2,80 (3,00) 34 2,89 (3,00) 35 | 2,84(3,00) | 69
paus?

13. Kan du paverka beslut som ar viktiga for 3,09 (3,00) 35 3,49 (4,00) 35 | 3,29(3,00) | 70
ditt arbete?

14. Vet du en manad i forvag vilken typ av 3,91 (4,00) 35 3,40 (4,00) 35 | 3,66 (4,00) | 70
arbetsuppgifter du kommer att ha?

15. Gar det rykten om forandringar pa 2,94 (3,00) 34 2,74 (3,00) 35 | 2,84(3,00) | 69

arbetsplatsen?

Av de tillfragade sjukskoterskorna ansag 30 (42,9%) att deras arbetsmangd var sa ojamnt
fordelad att arbetet ”ibland ” hopade sig och 23 av sjukskoterskorna (32,9%) angav att arbetet
»ganska ofta”” hopade sig (Fraga 1). Ungefar samma resultat visade sig pa fragan om de hade
for mycket att gora dar 29 sjukskoterskor (41,4%) svarade “ibland” och 21 sjukskoterskor
(30%) svarade “ganska ofta” (Fraga 2).
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Majoriteten av sjukskoterskorna ansag att de hade tillrackligt med kunskap for att hantera sina
arbetsuppgifter. Det var 55 sjukskaterskor (78,6%) som ansag att arbetsuppgifterna “mycket
sallan eller aldrig” eller “ganska sdllan” var for svara for dem och endast en sjukskéterska
(1,4%) uppgav att arbetsuppgifterna “ganska ofta” var for svara (Figur 1). Ingen angav att
arbetsuppgifterna “mycket ofta eller alltid” var for svara (Fraga 3). Fem sjukskoterskor
(7,2%) svarade att de “ganska ofta” eller "mycket ofta eller alltid” utférde arbetsuppgifter
som de skulle behéva mer utbildning for (Fraga 4).

Ar dina arbetsuppgifter for svara for dig?

30

20
[
c
<

10

0 T T | |
Mycket séllan Ganska séllan Ibland Ganska ofta

eller aldrig

FIGUR 1 Svarsfordelning for samtliga sjukskaterskor pa fraga 3.

En storre andel, 49 sjukskoterskor (70%) tyckte att arbetet “ganska ofta” eller "mycket ofta
eller alltid” innebar positiva utmaningar (Fraga 6). Enbart tre sjukskoterskor (4,3%) uppgav

att arbetet “mycket sdllan eller aldrig” eller “ganska sdillan” innebar positiva utmaningar.

Huvuddelen av de tillfragade sjukskoterskorna svarade dvervagande positivt pa fragor om
roliforvantningar. Nar det gallde arbetsmal uppgav 45 sjukskoterskor (64,3%) att det “ganska
ofta” eller "mycket ofta eller alltid” fanns klart definierade mal fér deras arbete (Fraga 7) och
60 sjukskoterskor (85,7%) angav att de “ganska ofta” eller “mycket ofta eller alltid” visste

vad som kravdes av dem i arbetet (Fraga 8).
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Gallande mojligheten att paverka sin arbetsmangd visade svaren fran 28 av sjukskéterskorna
(40%) att de “mycket séillan eller aldrig” eller “ganska scillan” kunde paverka mangden
arbete de fick (Fraga 10). Pa samma fraga svarade 18 sjukskoterskor (25,7%) att de “ganska
ofta” eller “mycket ofta eller alltid” kunde paverka mangden arbete.

Hélften av sjukskoterskorna, det vill sdga 35 stycken (50%), svarade “ibland” och drygt en
tredjedel, 25 stycken (35,7%) svarade “ganska ofta” eller "mycket ofta eller alltid” pa fragan
om de kunde paverka beslut som var viktiga for deras arbete (Fraga 13). Vidare angav 49
sjukskoterskor (70%) att de “ganska ofta” eller "mycket ofta eller alltid” visste sina

arbetsuppgifter en manad i forvag (Fraga 14).

Organisationskultur och social interaktion

Studiens fragestallning angaende organisationskultur och social interaktion motsvarades av
enkétens omrade ”Social- och organisationsniva”, vilket omfattade fragorna 17 till och med
34. Median och medelvarde samt internt bortfall for dessa fragor redovisas i Tabell 3.
Svarsalternativen strackte sig mellan 1 och 5, dar 1 innebar en negativ vardering och 5

innebar en positiv vardering.
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TABELL 3 Sjukskoterskornas svar pa frdgor om organisationskultur och social interaktion.

Fragor Offentlig Privat Totalt
m (md) n m (md) n m (md) n

17. Om du behover, far du da stod och hjalp 4,20 (4,00) 35 4,49 (5,00) 35 | 4,34(5,00) | 70
med ditt arbete fran dina arbetskamrater?

18. Om du behover, far du da stod och hjalp 3,66 (4,00) 34 3,69 (4,00) 35 | 3,67(4,00) | 69
med ditt arbete fran din narmaste chef?

19. Far du uppskattning for dina 3,00 (3,00) 34 3,20 (3,00) 35 | 3,10(3,00) | 69
arbetsprestationer fran din narmaste chef?

20. Uppmuntrar din chef dig att delta i viktiga 2,94 (3,00) 34 3,29 (3,00) 35 | 3,11(3,00) | 69
beslut?

21. Hjalper din ndrmaste chef dig att utveckla 2,71 (3,00) 33 3,03 (3,00) 35 | 2,87(3,00) | 68
dina fardigheter?

22. Kanner du att du kan fa stod fran dina 4,11 (4,00) 35 4,20 (5,00) 35 4,16 (4,00) 70
vanner/din familj nar det ar besvarligt pa
arbetet?

23. Hurdant &r klimatet pa din arbetsenhet? 3,69 (4,00) 35 4,03 (4,00) 34 | 3,86 (4,00) | 69
Uppmuntrande och stddjande...

24. Hurdant &r klimatet pa din arbetsenhet? 3,43 (4,00) 34 3,86 (4,00) 34 | 3,64 (4,00) | 68
Avslappnat och trivsamt...

25. Hurdant &r klimatet pa din arbetsenhet? 3,06 (3,00) 34 3,57 (4,00) 33 | 3,31(3,00) | 67
Stelt och regelstyrt...

26. Uppskattar du att ingd i din arbetsgrupp? 4,34 (4,00) 35 4,46 (5,00) 35 | 4,40 (4,00) | 70

27. Ar er grupp bra pa att ldsa problem? 3,97 (4,00) 35 4,23 (4,00) 35 | 4,10(4,00) | 70

28. Uppmuntras de anstallda pa din 3,83 (4,00) 35 3,71 (4,00) 35 | 3,77 (4,00) | 70
arbetsplats att gora forbattringar?

29. Ar det tillrackligt med kommunikation p& 3,37 (3,00) 35 3,23 (4,00) 34 | 3,30(3,50) | 69
din avdelning?

30. Har du lagt mérke till stérande konflikter 2,94 (3,00) 34 3,71 (4,00) 35 | 3,33(3,00) | 69
mellan arbetskamrater?

31. Har du markt nagon ojamlikhet i 4,34 (5,00) 35 4,17 (5,00) 34 | 4,26 (5,00) | 69
behandlingen av man och kvinnor pa din
arbetsplats?

32. Har du markt ndgon ojamlikhet i 3,71 (4,00) 33 4,14 (5,00) 35 | 3,93(4,00) | 68
behandlingen av yngre och aldre pa din
arbetsplats?

33. Beltnas man for val utfort arbete pa din 2,11 (2,00) 35 2,54 (2,00) 35 | 2,33(2,00) | 70
arbetsplats (pengar, uppmuntran)?

34. | vilken utstrackning intresserar sig 3,00 (3,00) 35 3,29 (4,00) 35 | 3,14 (3,00) | 70

ledningen for personalens héalsa?

Organisationskultur

Majoriteten av respondenterna uppfattade klimatet pa sina arbetsplatser som gott. Det visade

sig genom att 49 sjukskoterskor (70%) svarade att klimatet “ganska mycket” eller "vildigt

mycket” var uppmuntrande och stodjande (Fraga 23, Figur 2) och 44 sjukskoterskor (62,9%)

uppgav att klimatet “ganska mycket” eller "vildigt mycket” var avslappnat och trivsamt
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(Fraga 24). Endast en mindre andel, 10 sjukskoterskor (14,3%) uppgav att klimatet var
“ganska mycket” eller “véldigt mycket” stelt och regelstyrt (Fraga 25).

Hurdant ar klimatet pa din arbetsenhet?
Uppmuntrande och stodjande...

Antal

—

] I I ] I I
Ejsvarat Mycket Ganska MNagot Ganska Vildigt
lite eller lite mycket mycket
inte alls

FIGUR 2 Svarsférdelning for samtliga sjukskoterskor pa fraga 23.

Mer &n halften av sjukskoterskorna, 43 stycken (61,5%) uppgav att de anstéllda “ganska
ofta” eller “mycket ofta’ uppmuntrades att gora forbattringar pa sin arbetsplats (Fraga 28).
Nar det galler kommunikation pa arbetsplatsen ansag varannan av sjukskéterskorna, det vill
séga 35 stycken (50%), att det “ganska ofta” eller "mycket ofta” var tillrackligt med

kommunikation pa deras avdelning (Fraga 29).

Nar det gallde ojamlikhet i behandling av mén och kvinnor pa arbetsplatsen, uppgav 55
sjukskoterskor (78,5%) att de “mycket lite eller inte alls ” eller "ganska lite” hade
uppmarksammat ndgon sadan foreteelse (Fraga 31). Nagot farre, 47 stycken (67,2%) svarade
att de “mycket lite eller inte alls " eller “ganska lite” hade markt nagon ojamlikhet i

behandlingen av dldre och yngre pa arbetsplatsen (Fraga 32).

Nastan tva tredjedelar, 44 sjukskaéterskor (62,8%) uppgav att de “mycket lite eller inte alls”
eller “ganska lite”” belonades for val utfort arbete genom pengar och uppmuntran (Fraga 33).
Ett fatal, 10 sjukskoterskor (14,3%) svarade “ganska mycket” eller “vildigt mycket” pa

samma fraga (Figur 3).
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Belonas man for ett val utfort arbete pa
din arbetsplats (pengar, uppmuntran)?

257

20

157

Antal

10—

I | I I I
Mycket lite Ganska lite N&got Ganska  Valdigt
eller inte mycket mycket
alls

FIGUR 3 Svarsfordelning for samtliga sjukskéterskor pa fraga 33.

Pa fragan om ledningen intresserade sig for personalens hélsa och valbefinnande (Fraga 34)

svarade 30 stycken (42,8%) att de “ganska mycket” eller “vildigt mycket” gjorde detta.

Social interaktion

Generellt kan sdgas att huvuddelen av sjukskéterskorna i studien graderade den sociala
interaktionen pa arbetsplatsen som tillfredsstallande. En stor andel av sjukskoterskorna, 61
stycken (87,1%) uppgav att de “ganska ofta” eller “"mycket ofta eller alltid” fick stod och
hjalp med sitt arbete fran sina arbetskamrater om de behdvde (Fraga 17) och 41
sjukskoterskor (58,6%) uppgav att de “ganska ofta” eller "mycket ofta eller alltid” fick stod
och hjalp fran sin narmaste chef (Fraga 18).

Pa fragan om sjukskoterskan fick uppskattning for sina arbetsprestationer fran sin narmaste
chef (Fraga 19) var svaren relativt jamnt fordelade 6ver alla svarsalternativen med flest svar
pa “ibland” vilket 23 stycken (32,9%) svarade.

Majoriteten av respondenterna, 65 sjukskoterskor (92,9%) uppgav att de “ganska mycket”
eller “vildigt mycket” uppskattade att inga i sin arbetsgrupp (Fraga 26, Figur 4). P4 samma
fraga var det ingen som anvande svarsalternativen “ganska lite” eller “mycket lite eller inte
alls . Aven pa fragan om arbetsgruppen var bra pa att l16sa problem (Fraga 27) svarade en stor
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andel av sjukskoterskorna, 52 stycken (74,3%) att de “ganska ofta” eller "mycket ofta” var
det.

Uppskattar du att inga i din arbetsgrupp?

40

\ T T
Nagot Ganska mycket Valdigt mycket

FIGUR 4 Svarsfordelning for samtliga sjukskéterskor pa fraga 26.

Nar det gallde storande konflikter mellan arbetskamrater (Fraga 30) uppgav 20 sjukskaoterskor
(42,9%) att det “mycket sdllan eller aldrig” eller “ganska sdllan” forekom konflikter och 14

stycken (20%) att det “ganska ofta” eller "mycket ofta” forekom sadana konflikter.

Skillnader i gradering av psykosocial arbetsmiljé hos sjukskoterskor anstéllda

pa privat respektive offentlig vardcentral
Arbetsvillkor

Omradet arbetsvillkor innefattade fraga 1 till och med 15 i formuléaret QPS Nordic-34+. For
att gora en jamforelse mellan privat och offentligt anstéllda sjukskoterskor inom det hér
omradet har svarspoangen for dessa fragor slagits samman, vilket resulterade i en mojlig
hogsta svarspoidng pa 75 och en majlig lagsta svarspoéng pa 15, dar ett hogt varde innebar en
positiv vardering. Jamforelsen illustreras i Figur 5 dar genomsnitt i form av median och
variation i form av kvartiler redovisas. Dessutom aterges min- och maxvérde om de inte
raknas som extremvarden, da dessa markeras separat som en ring i figuren. Av dessa data
framgick att medianvardet for de bada grupperna var 50 vilket kan anses som hogt da hogsta

mojliga vérde var 75. Skillnader inom detta omrade kunde ses genom att sjukskéterskor
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anstallda pa privat vardcentral hade storre spridning pa sina svar jamfort med de

sjukskoterskor som var offentligt anstallda.

Arbetsvillkor

50T T T T T T T T

40T R REEREREEEEEEEEEE! EECEEEREEEERRRRS

P R R

|
Offentlig Privat
FIGUR 5 Ladagrammet visar en jamforelse mellan privat och offentligt anstallda pa fragor gallande

arbetsvillkor d&r minsta mojliga varde kunde vara 15 och hdgsta méjliga varde kunde vara 75.

Fler privat dn offentligt anstéllda sjukskoterskor ansag att de skulle behdva mer utbildning for
vissa arbetsuppgifter. Av de privat anstallda var det fem sjukskoterskor (7,2%) som “ganska
ofta” eller "mycket ofta eller alltid” svarade att de utfoérde uppgifter som de skulle behdva
mer utbildning for (Fraga 4). Av de offentligt anstallda var det ingen som anvénde dessa
svarsalternativ. Dessutom var det endast sju privat anstallda (10%) jamfoért med 11 offentligt

anstallda (15,7%) som anvande svarsalternativet “mycket scllan eller aldrig” pa samma fraga.

Viss skillnad forelag daven mellan privat och offentligt anstallda sjukskoterskor pa fragor om
rollférvantningar. Nar det gallde arbetsmal uppgav atta av de privat anstallda
sjukskoterskorna (11,4%) att det “mycket sdllan eller aldrig” eller “ganska sdllan” fanns
klart definierade mal for arbetet. Av de offentligt anstallda var det ingen som anvande dessa
svarsalternativ (Fraga 7). Rorande krav i arbetet angav 17 offentligt anstallda sjukskoterskor
(24,3%) att de “mycket ofta eller alltid ” visste vad som kravdes av dem i arbetet och ingen av
dem ansag att de “mycket sallan eller aldrig ” eller “ganska sallan  visste vad som kréavdes
av dem (Fraga 8). Bland de privat anstallda var det nagot farre, 12 sjukskaéterskor (17,1%),
som anvande svarsalternativet “mycket ofta eller alltid”. Dessutom angav fyra stycken (5,7%)
att de “mycket sallan eller aldrig” eller “ganska séllan” visste vad som kravdes av dem i

arbetet.
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Privat anstallda sjukskaterskor ansag i nagot storre utstrackning att de oftare hade majlighet
att bestdmma sin arbetstakt. Av dessa var det sju sjukskoterskor (10%) som svarade att de
“ganska ofta” eller "mycket ofta eller alltid”” kunde bestdmma sin egen arbetstakt, och 13
sjukskoterskor (18,6%) som svarade att de “mycket sdllan eller aldrig” eller “ganska scllan”
kunde paverka arbetstakten (Fraga 11). Av de offentligt anstallda var det pa samma fraga fyra
sjukskoterskor (5,7%) som anvande svarsalternativen “ganska ofta” eller "mycket ofta eller
alltid” och 18 sjukskoterskor (25,7%) som anvande svarsalternativen “mycket sdllan eller

aldrig” eller "ganska sdllan”.

Gallande mojlighet att paverka beslut som ar viktiga for arbetet framkom dven dar viss
skillnad. Bland de privat anstéllda var det 18 sjukskoterskor (25,7%) som angav att de
“ganska ofta” eller "mycket ofta eller alltid”” kunde paverka beslut som ar viktiga for deras
arbete (Fraga 13). Bland de offentligt anstéllda var endast sju sjukskoterskor (10%), som

“ganska ofta”’ eller “mycket ofta eller alltid” ansag att de hade den mojligheten.

Organisationskultur och social interaktion

Omradet organisationskultur och social interaktion innefattade fragorna 17 till och med 34 i
formuldret QPS Nordic-34+. FOr att gora en jamforelse mellan privat och offentligt anstéllda
sjukskaterskor inom det har omradet har svarspoangen for dessa fragor slagits samman, vilket
resulterade i en maojlig hogsta svarspoang pa 90 och en mojlig lagsta svarspoédng pa 18, dar ett
hogt varde innebar en positiv vardering. Jamforelsen illustreras i Figur 6. Fran ladagrammet
kan utlasas att medianen for privat anstéllda var hogre &n for offentligt anstallda
sjukskoterskor. Privat anstéllda hade dessutom 6verlag en storre spridning bland

svarsalternativen.
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Organisationskultur och social interaktion
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FIGUR 6 Ladagrammet visar en jamforelse mellan privat och offentligt anstéllda pa fragor géllande
organisationskultur och social interaktion dar minsta mojliga vérde kunde vara 18 och hdgsta méjliga vérde

kunde vara 90.

Privat anstallda sjukskdterskor uppgav i mindre utstrackning att de har upplevt stérande
konflikter mellan arbetskamrater (Fraga 30). Av dessa var det 20 sjukskoterskor (28,6%) som
uppgav att de “mycket sillan eller aldrig” eller “ganska sdillan’” har lagt marke till sidana
konflikter. Dessutom var det ingen av de privat anstéllda sjukskoterskorna som anvénde sig
av svarsalternativet "mycket ofta”. Av de offentligt anstéllda var det 10 sjukskdterskor
(14,3%) som svarade att de “mycket sdllan eller aldrig” eller “ganska sdllan” hade lagt
marke till storande konflikter mellan arbetskamrater, och tre sjukskéterskor (4,3%) som

uppgav att de “mycket ofta” uppmarksammade sadana konflikter.

Generellt kan konstateras att svaren pa fragan som handlade om bel6ning for val utfort arbete
var dvervagande negativa (Fraga 33). Av de som angav ett hdgt positivt svarsalternativ var
majoriteten privat anstallda. Av dessa var det nio sjukskoterskor (12,9%) som ansag att de
“ganska mycket” eller “vdildigt mycket” beldnades for val utfort arbete jamfort med en
offentligt anstélld sjukskoterska (1,4%) som angav “ganska mycket” pa samma fraga. Ingen
av de offentligt anstallda anvande svarsalternativet “vdildigt mycket”. Aven pa frdgan om i
vilken utstrdckning ledningen intresserade sig for personalens hélsa och valbefinnande var det
en storre andel privat anstallda, 10 sjukskoterskor (14,3%) som anvéande sig av
svarsalternativet “vildigt mycket” (Fraga 34). Bland de offentligt anstallda sjukskoterskorna

var det endast en sjukskéterska (1,4%) som anvande samma svarsalternativ. Dock kan det pa
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denna fraga ses en storre spridning av svaren bland de privat anstallda da atta sjukskoterskor
(11,4%) har angett svarsalternativet “mycket lite eller inte alls” jamfort med endast en
offentligt anstalld (1,4%).

Ytterligare exempel pa att de privat anstallda sjukskoterskorna generellt sett hade storre
spridning av sina svar sags pa fragan som handlade om kommunikation pa arbetsplatsen
(Fraga 29). Dér uppgav atta sjukskoterskor (11,4%) att det “mycket ofta” var tillrackligt med
kommunikation och fem sjukskoterskor (7,1%) uppgav att det “mycket sdllan eller aldrig”
var tillrackligt med kommunikation. Bland de offentligt anstallda var det pa samma fraga
endast en person (1,4%) som anvande svarsalternativet “mycket ofta”, men inte heller nagon

som anvande svarsalternativet “mycket sdllan eller aldrig”.

Diskussion

Diskussion av vald metod

Enkaétstudier &r ett effektivt sétt att undersoka synsétt och uppfattningar hos en storre grupp
manniskor och om dnskvart inom ett storre geografiskt omrade, da de jamfaért med
intervjustudier kraver mindre tidsatgang och mindre ekonomiska resurser (Polit & Beck,
2010). En enkat kan vara konfidentiell vilket innebér att det kan vara lattare for respondenten
att svara arligt pa fragor som kan uppfattas som kansliga. Ytterligare fordelar med
enkatstudier ar att respondenten i sin egen takt kan tanka igenom fragorna och sjalv vélja nar
enkéten ska fyllas i. Dessutom &r fragorna standardiserade sa att alla respondenter far samma

fragor i samma foljd (Ejlertsson, 2005).

Anvandandet av webbenkat minskar kostnaden for distribuering ytterligare och dessutom
sparas tid genom att svaren inte behdver registreras manuellt (Trost, 2007). | den har studien
var det en fordel att anvénda webbenkat for att sakerstélla att svaren forblev anonyma. Det
medforde emellertid att paminnelser fick skickas ut till samtliga deltagare. Dessutom kan
nagon ha besvarat enkaten mer an en gang eftersom respondenterna inte kan identifieras, dven
om detta forefaller osannolikt. For distribuering av enkéten anvandes en kontaktperson som

mellanhand pa respektive vardcentral. Detta innebdr att antalet tillfragade sjukskoterskor inte
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ar exakt kant och darmed kan inte svarsfrekvensen fastslas med sikerhet. Fordelarna med att

lata respondenterna vara anonyma évervagde dock.

Nackdelar med att anvanda sig av enkatmetod kan bland annat vara svarigheten att fa fram
nyanserade svar da det inte gar att fa samma djup i svaren, genom exempelvis foljdfragor,
som vid en intervju. Vidare har respondenten inte nagon maéjlighet att stélla fragor om det &r
nagot som han eller hon inte forstar i enkaten, vilket kan resultera i felaktiga svar eller
bortfall. Jamfort med intervjustudier sa tenderar enkatstudier att fa ett storre bortfall saval

externt som internt (Ejlertsson, 2005).

Att anvanda sig av ett redan utarbetat och testat instrument ger férdelar ur reliabilitets- och
validitetssynpunkt. Dessutom &r det ett omfattande arbete att utforma och testa en ny enkét
(Olsson & Sorensen, 2011). For denna studie fanns ett befintligt instrument, QPS Nordic-34+,
som svarade vél upp mot studiens syfte. QPS Nordic-34+ &r en kortversion av QPS Nordic
som &r ett vl testat och validerat instrument som har anvants i ett flertal andra studier
(Sjostrom, 2003). En studie av Wannstrém, Peterson, Asberg, Nygren och Gustavsson (2009)
visar att QPS Nordic lampar sig mycket val for matning av halsorelaterade faktorer i

arbetslivet.

Enligt Olsson och Sérensen (2011) kan resultatet bli snedvridet pa grund av det externa
bortfallet. Av de 26 verksamhetschefer som tillfragades om deltagande i studien var det fyra
verksamhetschefer som inte gav sitt medgivande och sex verksamhetschefer som inte
besvarade forfragan. Om dessa verksamhetschefer hade givit sitt godkannande till studien &r
det mojligt att resultatet hade sett annorlunda ut. Papekas bor dven att antalet respondenter i
studien &r relativt begrénsat vilket gor att resultaten formodligen inte dr generaliserbara. Trots
det ar resultaten intressanta da denna studie utforts pa ett av fa omraden dar privat och

offentlig verksamhet drivs pa lika villkor.

Det interna bortfallet ar lagt. Det hogsta bortfallet kan ses pa fragorna 7 och 25 dar tre
respondenter (4,3%) inte har besvarat dessa fragor. | vrigt uppskattas det interna bortfallet
vara slumpmassigt eftersom det ar fordelat 6ver olika fragor. Detta bedoms darfor inte

paverka resultatet namnvart.
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Diskussion av framtaget resultat

Majoriteten av sjukskdterskorna i studien anser sig ha en god psykosocial arbetsmiljé. En
mojlig forklaring till detta samt att det inte framkommer nagra storre skillnader hos
sjukskaterskor anstallda pa privat och offentlig vardcentral kan vara den konkurrenssituation
som uppstod i och med inforandet av Hélsoval Skane. Ett storre antal vardcentraler innebar en
okad konkurrens om patienterna. Personal som trivs presterar battre pa arbetet, vilket i sin tur
leder till nojda patienter och genererar darmed fler listade patienter. Tidigare forskning visar
att ju hogre arbetstillfredsstéllelse sjukvardspersonalen upplever desto hogre blir viljan och

engagemanget for vardarbetet (Ingersoll et al., 2002; Vahey et al., 2004).

Arbetsvillkor

Resultaten fran denna studie visar att de tillfragade sjukskoterskorna till stor del ar
tillfredsstallda med sin arbetssituation. Tidvis &r arbetsbelastningen hég och ojdmn och
mojligheterna till att kunna paverka mangden arbete &r inte alltid sa stora. Trots detta anser
majoriteten av sjukskoterskorna att deras arbete innebar positiva utmaningar. Hallin och
Danielsson konstaterar i en studie fran 2006 att balans mellan press och stimulans i arbetet ar
en viktig komponent for att sjukskoterskor ska uppna arbetstillfredsstallelse. De tillfragade
sjukskaterskorna i den aktuella studien forefaller uppleva en sadan balans i sitt arbete vilket
skulle kunna forklara att de ar ndjda med sin arbetssituation. Majoriteten av sjukskoterskorna
anser dessutom att de har tillrackliga kunskaper for att hantera sina arbetsuppgifter val. Aven
detta stammer 6verens med resultat fran Hallin och Danielssons studie (2006) da de kom fram
till att de sjukskdterskor som upplevde sig ha en stimulerande arbetssituation sade sig ha det

nddvéndiga kunnandet for att kunna arbeta sjalvstandigt.

Ytterligare en anledning till att sjukskodterskorna tycks vara ndjda med sin arbetssituation vad
galler arbetsvillkor, kan vara att majoriteten anser sig ha klart definierade mal for sitt arbete,
klart definierade roller samt att de relativt ofta kan paverka beslut som ar viktiga for deras
arbete. Detta styrks av tidigare teorier som konstaterar att inflytande dver sin arbetssituation
(Angelow, 2002), mojlighet att delta vid beslutsfattande (Ingersoll et al., 2002) och Kklart
definierade roller (Salmond & Ropis, 2005) &r viktiga faktorer for arbetstillfredsstéllelse.
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Vidare menar Hochwalder (2007) att utbrandhet hos sjukskoterskor kan minskas genom att

hoja sjukskoterskors kansla av mening och majlighet till paverkan.

Organisationskultur och social interaktion

Nar det galler arbetsklimatet pa de olika vardcentralerna ar svaren évervagande positiva.

De allra flesta upplever miljon som avslappnad och trivsam samt anser att de far stod och
uppmuntran i sitt arbete. Fa upplever arbetsklimatet som stelt och regelstyrt. Detta ar ett
tecken pa att sjukskaterskorna i studien har en god psykosocial arbetsmiljo. Att arbetsklimatet
ar en viktig del av den psykosociala arbetsmiljon styrks av tidigare studier (Ingersoll et. al,
2002; Teng, Chang & Hsu 2009).

Trots att relativt manga sjukskoterskor uppger att de emellanat upplever stérande konflikter
mellan arbetskamrater, sa uppskattar i stort sett alla att inga i sin arbetsgrupp. Majoriteten
anser dven att arbetsgruppen ar bra pa att lésa problem och att de far stod och hjalp i sitt
arbete fran sina arbetskamrater. Konflikter pa arbetsplatsen paverkar den psykosociala
arbetsmiljon negativt (Cox, 2003). Ovanstaende resultat kan tyckas motsagelsefullt dd man
trivs i sin arbetsgrupp men samtidigt stors av konflikter. Dock gar det ej att utlasa om
konflikterna ror enbart sjukskoterskor, om det férekommer konflikter med andra
yrkeskategorier, om det &r konflikter med ledningen eller om konflikterna endast forekommer

bland andra yrkeskategorier pa arbetsplatsen.

En annan viktig del av den psykosociala arbetsmiljon ar valfungerande kommunikation pa
arbetsplatsen (Ingersoll et al., 2002). Av enkatsvaren framgar det att det finns mer att onska i
detta avseende. Beckett och Kipnis (2009) menar att arbetsmiljoer som &r 6ppna och stédjer
god kommunikation har en positiv inverkan pa teamarbete, ger en personal som ar mer nojd
med sin arbetssituation samt okar patientsakerheten. Mgjligtvis hade en mer vélfungerande
kommunikation varit ett satt att ytterligare 6ka arbetstillfredstéllelsen och forbattra den

psykosociala arbetsmiljon.

Ledarskapet &r av stor betydelse for hur sjukskoterskor trivs pa sin arbetsplats (Fransson
Sellgren et al., 2008; Malloy & Penprase, 2010). Pa de fragor i enkaten som handlar om

ledarskap ar svaren spridda mellan svarsalternativen. Vissa av sjukskoterskorna anser sig i
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liten utstrackning fa stod, uppskattning och hjalp till utveckling fran sin narmaste chef medan
andra skattar hogt pa dessa fragor. Ett omrade dar det rader storre samstammighet ar nar det
galler beldning, dar endast ett fatal anser att de faktiskt far beloning fér sina arbetsprestationer
genom exempelvis pengar och uppmuntran. Tidigare studier visar att viktiga faktorer for
arbetstillfredsstéllelse ar 16n (Ingersoll et al., 2002), beléning (Demerouti et al., 2000) och
bekraftelse for val utfort arbete (Hallin & Danielsson, 2006). Dock tyder resultaten i denna
studie pa att sjukskoterskorna uppfattar sin psykosociala arbetsmiljo som god, trots brist pa
beldning.

Majoriteten av sjukskdterskorna i studien anger att de inte har mérkt av ojamlikhet i
behandlingen mellan man och kvinnor pa arbetsplatsen. Papekas bor dock att endast tva av
respondenterna ar man, vilket innebar att resultatet skulle kunna vara missvisande pa denna

fraga.

Skillnader i gradering av psykosocial arbetsmiljé hos sjukskoéterskor anstéllda
pa privat respektive offentlig vardcentral

En av fragestallningarna i studien var att ta reda pa om privat och offentligt anstallda
sjukskoterskor varderade sin psykosociala arbetsmiljo olika. Generellt sett ses inga stora
skillnader. Emellertid &r det dock en storre spridning bland svarsalternativen hos de privat
anstallda sjukskoterskorna. Fragor dar viss skillnad i svarsgradering foreligger diskuteras
nedan. D& det varit svarigheter att hitta forskning pa omradet saknas forklaringar i tidigare

studier till de observerade skillnaderna.

Arbetsvillkor

Resultaten visar att det finns vissa skillnader mellan privat och offentligt anstallda
sjukskoterskor vad galler rollforvantningar. Offentligt anstéllda sjukskoterskor anser att de
oftare har klart definierade mal for sitt arbete och vet vad som kravs av dem i arbetet.
Offentliga vardcentraler har i regel varit etablerade under langre tid &n privata vardcentraler
(Lundvall et al., 2011). Detta skulle kunna vara en forklaring till skillnaden i fraga om

rollforvantningar. En verksamhet som har funnits lange har troligtvis hunnit arbeta upp en
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mer valfungerande organisation. Ytterligare en forklaring skulle kunna vara att de offentliga
vardcentralerna drivs av Region Skane och man kan tanka sig att det behdvs tydliga riktlinjer

for att en sa stor organisation ska kunna vara valfungerande.

Sjukskoterskor anstéllda pa privat vardcentral uppger nagot oftare att de utfor arbetsuppgifter
som de skulle behdva mera utbildning for. Av de sjukskoéterskor som ingick i studien var det
farre privat an offentligt anstallda som var specialistutbildade, vilket skulle kunna ha
betydelse for resultatet. En annan forklaring kan ha med rollforvantningar att gora. Det ar
tankbart att sjukskoterskorna upplever att de behdver mer utbildning eftersom det inte finns
klart definierade mal och krav for deras arbete. Privata verksamheter behéver i storre
utstrackning vara vinstdrivande (Hallgren, 2011). Mojligtvis medfor detta att det stélls hogre

krav pa personalen att exempelvis kunna utféra manga olika typer av arbetsuppgifter.

De privat anstéllda sjukskoterskorna anser att de i storre utstrackning har mojlighet att
paverka sin arbetstakt. Mojligheten att paverka beslut forefaller dessutom vara storre pa de
privata vardcentralerna. Privata vardcentraler ar generellt sett mindre enheter an offentliga
vardcentraler (Lundvall et al., 2011). Om avstanden for beslutsfattande &r kortare, kan det

vara lattare for medarbetarna att komma till tals.

Organisationskultur och social interaktion

Privat anstallda sjukskdterskor uppger att de mer sallan lagger mérke till stérande konflikter
mellan arbetskamrater jamfort med offentligt anstallda sjukskoterskor. Detta skulle kunna ha
samband med kommunikationen pa arbetsplatsen da resultaten fran denna studie visar att fler
privat anstallda sjukskoterskor anser att det mycket ofta ar tillrackligt med kommunikation pa
arbetsplatsen. Otillracklig kommunikation &r en orsak till konflikter pa arbetsplatsen
(Brinkert, 2010).

Vissa skillnader ses mellan privat och offentlig vardcentral nar det handlar om bel6ning.
Overlag &r det f& som anser att de far ndgon bel6ning for val utfort arbete i form av
exempelvis pengar eller uppmuntran. De fa som uppger att sadan beléning forekommer &r
privat anstallda. Majliga forklaringar till att privat anstéllda belonas i nagot storre

utstrackning skulle kunna vara att verksamheter i privat regi har en annan organisationskultur
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med en mer vinstdrivande inriktning. Oreland (2010) konstaterade att foretag inom vard och
omsorg som drivs privat oftare har en individuell 16nesattning vilket ger en storre

I6nespridning. Vidare kom Oreland (2010) fram till att det &r enklare for privat anstallda att
motivera hojning av l6nen genom att aberopa uppnadda resultat i arbetet. Detta &r dock inga

forklaringar nér det géller beléning i form av uppmuntran.

Det ar aven fler privat anstallda som anser att ledningen intresserar sig for personalens hélsa
och valbefinnande. Emellertid &r svaren bland de offentligt anstallda mer samstdmmiga i
denna fraga eftersom det aven ar fler privat anstéllda som uppger att ledningen inte intresserar
sig alls. Kanske &r det sa att de offentliga vardcentralerna har mer samstammiga och tydliga
riktlinjer for friskvard eftersom de &r en del av en stor organisation som Region Skane. De
privata vardcentralerna ar sjalvstandiga verksamheter, dar vissa ar en del av ett storre foretag
med flera vardenheter och vissa drivs som enskilda enheter. Detta innebér att det kan finnas
lika manga riktlinjer som det finns privata vardcentraler och skulle kunna forklara spridningen
av svaren hos de privat anstéllda sjukskdterskorna inte bara i denna fraga utan aven generellt

sett.

Konklusion

Av denna studie framkommer att sjukskoterskor anstéllda pa vardcentral i Skane 6verlag har
en god psykosocial arbetsmiljo da de skattar hogt pa flera av de fragor som kannetecknar en
god psykosocial arbetsmiljo. Endast mindre skillnader ses hos sjukskaéterskor anstéllda pa
privat respektive offentlig vardcentral. Daremot ar det en stérre spridning bland svaren hos de

privat anstéllda sjukskoterskorna.

Studien visar att sjukskoterskorna i synnerhet ar néjda med sin arbetsgrupp och det stod de far
fran sina arbetskamrater. Vidare anser i stort sett samtliga sjukskoterskor att de har mycket
stor nytta av sina kunskaper och fardigheter i arbetet. Det sjukskoterskorna i studien

framforallt & mindre ndjda med &r avsaknad av beléning for val utfort arbete.
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Kliniska implikationer och fortsatt forskning

Det ar viktigt bade ur personalsynpunkt och ur patientperspektiv med en god psykosocial
arbetsmiljo da detta paverkar vardens kvalitet. Av studien framkommer att beléning, saval
pengar som uppmuntran, for val utfért arbete inte férekommer i sarskilt stor utstrackning.

Att infora beloningar baserade pa val utforda prestationer samt se till att personalen kanner sig
uppskattad borde vara angeléget for att ytterligare motivera personalen. Motiverad personal
borde ge mer néjda patienter, vilket ar en viktig del i att skapa en verksamhet som star sig val

i den konkurrensfrihet som rader i halsovalet.

Aven om denna studie visar att den psykosociala arbetsmiljon hos sjukskoterskor anstillda pa
vardcentral 6verlag ar god sa begransas studien av att respondenterna var relativt fa.
Ytterligare studier pa omradet som inkluderar ett storre antal vardcentraler och ett storre antal
respondenter vore darfor av intresse for att fa fram ett generaliserbart resultat.

Forfattarnas arbetsférdelning

Samtliga arbetsmoment i denna studie har utforts gemensamt. Bada forfattarna har varit

narvarande vid moten med handledare och statistiker.
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Bilaga 1 (5)

QPSNordic-34+

Sa hir besvarar du formuliiret

Pa foljande sidor finns fragor och pastaenden om ditt arbete och din arbetsplats. Syftet med detta
frageformulér &r att samla information for att utveckla arbetet och arbetsmiljon.

Ta god tid pa dig nér du svarar. De flesta frigor besvarar du genom att ringa in det svarsalternativ som bist

stammer overens med din asikt.

Exempel:
mycket mycket
sdllan eller  ganska ganska  oftaeller
aldrig sillan ibland ofta alltid
1. Maste du skynda pa for att hinna med ditt arbete? 1 2 3 4 3
PERSONUPPGIFTER
Al Fodelsear A5, Anstillmingsvillkor:
Fast anstillming hos
A2 Kén nuvarande arbetsgivare 1
Man ... 1 Tillfallig anstallning hos
Kvinna 2 nuvarande arbetsgivare ......... 2

A3 Yrkestitel

A4 Pavilken avdelning / sektion / enhet
arbetar Du?

A6 Har du anstillning hos annan arbetsgivare?

Ja 1
Ney R
AT Har du en arbetsledande stéillning?
Ja . 1
Ney 2
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th

10.

11.

12.

16.

17.

18.

19.

20.

2].

Ar din arbetsmingd s& ojimnt fordelad att arbetet
hopar sig? .o

Har du for mycket att gora?
Ar dina arbetsuppgifter for svara for dig? .

Utfor du arbetsuppgifter som du skulle behéva mera
utbildning for7 ...

Ar dina kunskaper och firdigheter till nytta i ditt
arbete? o

Innebér ditt arbete positiva utmaningar? ...
Finns det klart definterade mal for ditt arbete? ...
Vet du precis vad som kriivs av dig 1 arbetet?

Stills det oforenliga krav pa dig fran tva eller flera
PErSONETT oo,

Kan du paverka méngden arbete du far?

Kan du sjdlv bestdmma dn arbetstakt? .............

Kan du sjilv bestdmma niir du skall ta paus?
Kan du paverka beslut som #r viktiga for ditt arbete?

Vet du en manad 1 forvig vilken typ av
arbetsuppgifter du kommer att ha?

Gar det rykten om férindringar pa arbetsplatsen? .

Ar du néjd med din formiga att I6sa problem i
arbetet? ..

Om du behaver. far du da stéd och yalp med ditt
arbete fran dina arbetskamrater? .

Om du behaver. far du da stéd och yalp med ditt
arbete fran din nirmaste chef?

Far du uppskattning for dina arbetsprestationer fran
din nirmaste chef? ...

Uppmuntrar din nirmaste chef dig att delta 1 viktiga
beshut?

Hjélper din ndrmaste chef dig att utveckla dina
fardigheter? ...

mycket

sdllan eller  ganska ganska
aldrig sdllan ibland ofta
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4
1 2 3 4

Mycket
ofta eller
alltid
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22,

26

27

28.

29.

30.

31.

32.

34.

37.

mycket lite

eller ganska ganska vildigt
inte alls lite nigot mycket mycket
Kénner du att du kan fa stéd fran dina vanner/din
familj nér det ar besvirligt pa arbetet? ... 1 2 3 4 5
Hurdant dr klimatet péa din arbetsenhet? mycket lite
eller ganska ganska vildigt
inte alls Lite nagot mycket mycket
Uppmuntrande och stédjande. .. . 1 2 3 4 5
Avslappnat och trivsamt. .. 1 2 3 4 5
Stelt och regelstyrt............. 1 2 3 4 5
Uppskattar du att inga i din arbetsgrupp? ... 1 2 3 4 5
mycket
sillan
eller ganska ganska  mycket offa
aldrig sdllan ibland ofta
Ar er grupp bra pé att l6sa problem? 1 2 3 4 5
Uppmuntras de anstillda pa din arbetsplats att géira
forbattringar? ... 1 2 3 4 5
Ar det tillrdckligt med kommuni-kation pa din
avdelmng? . 1 2 3 4 5
Har du lagt mirke till stérande konflikter mellan
arbetskamrater? ... 1 2 3 4 5
mycket lite
eller ganska ganska vildigt
infe alls lite nagot mycket mycket
Har du miirkt nAgon ojamlikhet 1 behandlingen av
mién och kvinnor pa din arbetsplats? ... 1 2 3 4 5
Har du miirkt nAgon ojamlikhet i behandlingen av
dldre och vngre anstillda pa din arbetsplats? ... 1 2 3 4 5
Belonas man for ett val utfort arbete pa din
arbetsplats (pengar, uppmuntran)? 1 2 3 4 5
I vilken utstrickning intresserar sig ledningen fér
personalens hilsa och vilbefinnande? 1 2 3 4 5
Instimmer  Instim- instam-
inte mer mer Instimmer
alls knappast  neutral delvis fullstandigt
Jag trivs med aft for det mesta g helt upp 1 mitt arbete 1 2 3 4 5
Den stérsta tillfredsstillelsen 1 mitt liv kommer fran 1 2 3 4 5
mitt arbete
Med stress menas en situation da man kanner sig inte bara iviss ganska vildigt
spand, rastlés, nervas eller orolig eller inte kan alls Lite man mycket mycket
sova pa natten eftersom man tinker pa problem
hela tiden.
Har du kéint dig stressad den senaste tiden? .. 1 2 3 4 5
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Bilaga 2 (5)

Mycket
séallan Mycket
eller Ganska Ganska ofta eller
aldrig sallan Ibland ofta alltid
Ej svarat 1 2 8 4 5 Total
Fraga 1: Ar din Offentlig n 0 1 4 19 9 2 35
arbetsmangd sa % of Total 0,0% 1,4% 5,7% 27,1% 12,9% 2,9% 50,0%
ojamnt fordelad Privat n 0 3 5 11 14 2 35
2}; fjrbetet hopar % of Total 0,0% 4,3% 7,1% 15,7% 20,0% 2,9% 50,0%
Totalt n 0 4 9 30 23 4 70
% of Total 0,0% 5,7% 12,9% 42,9% 32,9% 5,7% 100,0%
R Offentlig n 0 1 4 16 11 3 35
f6r mycket att % of Total 0,0% 1,4% 5,7% 22,9% 15,7% 4,3% 50,0%
gora? Privat n 0 2 5 13 10 5 35
% of Total 0,0% 2,9% 7.1% 18,6% 14,3% 7,1% 50,0%
Totalt n 0 3 9 29 21 8 70
% of Total 0,0% 4,3% 12,9% 41,4% 30,0% 11,4% 100,0%
Fraga 3: Ar dina Offentlig n 0 14 13 7 1 0 35
arbetsuppgifter % of Total 0,0% 20,0% 18,6% 10,0% 1,4% 0,0% 50,0%
for svara for dig? | Privat n 0 13 15 7 0 0 35
% of Total 0,0% 18,6% 21,4% 10,0% 0,0% 0,0% 50,0%
Totalt n 0 27 28 14 1 0 70
% of Total 0,0% 38,6% 40,0% 20,0% 1,4% 0,0% 100,0%
Fréga 4: Utfor du Offentlig n 0 11 11 13 0 0 35
arbetsuppgifter % of Total 0,0% 15,7% 15,7% 18,6% 0,0% 0,0% 50,0%
som du skulle Privat n 0 7 9 14 3 2 35
behdva mera
utbildning f6r? % of Total 0,0% 10,0% 12,9% 20,0% 4,3% 2,9% 50,0%
Totalt n 0 18 20 27 3 2 70
% of Total 0,0% 25,7% 28,6% 38,6% 4,3% 2,9% 100,0%
Fraga 5: Ar dina Offentlig n 1 0 0 0 7 27 35
kunskaper och % of Total 1,4% 0,0% 0,0% 0,0% 10,0% 38,6% 50,0%
L"’;' t‘:‘;gihdeitt‘t’r till Privat n 0 0 0 2 12 21 35
arbete? % of Total 0,0% 0,0% 0,0% 2,9% 17,1% 30,0% 50,0%
Totalt n 1 0 0 2 19 48 70
% of Total 1,4% 0,0% 0,0% 2,9% 27,1% 68,6% 100,0%
Fraga 6: Innebar Offentlig n 1 0 0 10 18 6 35
ditt arbete % of Total 1,4% 0,0% 0,0% 14,3% 25,7% 8,6% 50,0%
E?rf]gmgar ’ Privat n 1 1 2 6 16 9 35
% of Total 1,4% 1,4% 2,9% 8,6% 22,9% 12,9% 50,0%
Totalt n 2 1 2 16 34 15 70
% of Total 2,9% 1,4% 2,9% 22,9% 48,6% 21,4% 100,0%
Fréga 7: Finns Offentlig n 2 0 0 9 19 5 35
det klart % of Total 2,9% 0,0% 0,0% 12,9% 27,1% 7.1% 50,0%
definierade mal o500 n 1 3 5 5 13 8 35
for ditt arbete?
% of Total 1,4% 4,3% 7,1% 7,1% 18,6% 11,4% 50,0%
Totalt n 3 3 5 14 32 13 70
% of Total 4,3% 4,3% 7.1% 20,0% 45,7% 18,6% 100,0%
Fréga 8: Vet du Offentlig n 1 0 0 1 16 17 35
precis vad som % of Total 1,4% 0,0% 0,0% 1,4% 22,9% 24,3% 50,0%
krévs av dig i Privat n 1 1 3 3 15 12 35
arbetet?
% of Total 1,4% 1,4% 4,3% 4,3% 21,4% 17,1% 50,0%
Totalt n 2 1 3 4 31 29 70
% of Total 2,9% 1,4% 4,3% 5,7% 44,3% 41,4% 100,0%
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Mycket

séllan Mycket
eller Ganska Ganska ofta eller
aldrig sallan Ibland ofta alltid
Ej svarat 1 2 8 4 5 Total
Fréga 9: Stalls Offentlig n 0 8 9 1 7 0 35
det ofdrenliga % of Total 0,0% 11,4% 12,9% 15,7% 10,0% 0,0% 50,0%
krav pa dig frén 7500 n 0 13 8 6 6 2 35
tva eller flera
personer? % of Total 0,0% 18,6% 11,4% 8,6% 8,6% 2,9% 50,0%
Totalt n 0 21 17 17 13 2 70
% of Total 0,0% 30,0% 24,3% 24,3% 18,6% 2,9% 100,0%
Fraga 10; Kan du | Offentlig n 0 6 8 13 8 0 35
paverka % of Total 0,0% 8,6% 11,4% 18,6% 11,4% 0,0% 50,0%
L"ua?gr‘ie” arbete Moo n 0 6 8 11 8 2 35
’ % of Total 0,0% 8,6% 11,4% 15,7% 11,4% 2,9% 50,0%
Totalt n 0 12 16 24 16 2 70
% of Total 0,0% 17,1% 22,9% 34,3% 22,9% 2,9% 100,0%
Fraga 11: Kan du Offentlig n 0 5 13 13 3 1 35
sjalv bestamma % of Total 0,0% 7,1% 18,6% 18,6% 4,3% 1,4% 50,0%
din arbetstakt? 5\ n 0 4 9 15 6 1 35
% of Total 0,0% 5,7% 12,9% 21,4% 8,6% 1,4% 50,0%
Totalt n 0 9 22 28 9 2 70
% of Total 0,0% 12,9% 31,4% 40,0% 12,9% 2,9% 100,0%
Fréga 12: Kan du | Offentlig n 1 5 6 13 8 2 35
sjalv bestamma % of Total 1,4% 7,1% 8,6% 18,6% 11,4% 2,9% 50,0%
;ng}j skata Privat n 0 4 5 17 9 0 35
’ % of Total 0,0% 5,7% 7,1% 24,3% 12,9% 0,0% 50,0%
Totalt n 1 9 11 30 17 2 70
% of Total 1,4% 12,9% 15,7% 42,9% 24,3% 2,9% 100,0%
Fraga 13: Kan du Offentlig n 0 0 6 22 5 2 35
paverka beslut % of Total 0,0% 0,0% 8,6% 31,4% 7,1% 2,9% 50,0%
som ar viktiga for p;, n 0 2 2 13 13 5 35
ditt arbete?
% of Total 0,0% 2,9% 2,9% 18,6% 18,6% 7,1% 50,0%
Totalt n 0 2 8 35 18 7 70
% of Total 0,0% 2,9% 11,4% 50,0% 25,7% 10,0% 100,0%
Fréga 14: Vet du Offentlig n 0 3 1 4 15 12 35
en manad i % of Total 0,0% 4,3% 1,4% 5,7% 21,4% 17,1% 50,0%
forvag vilken typ  ["pji5 n 0 9 3 1 9 13 35
av arbets-
uppgifter du % of Total 0,0% 12,9% 4,3% 1,4% 12,9% 18,6% 50,0%
kommer att ha? Totalt n 0 12 4 5 24 25 70
% of Total 0,0% 17,1% 5,7% 7.1% 34,3% 35,7% 100,0%
Fréga 15: Géar det | Offentlig n 1 5 6 11 9 3 35
rykten om % of Total 1,4% 7,1% 8,6% 15,7% 12,9% 4,3% 50,0%
forandringar pa  mp o n 0 6 2 12 7 8 35
arbetsplatsen?
% of Total 0,0% 8,6% 2,9% 17,1% 10,0% 11,4% 50,0%
Totalt n 1 11 8 23 16 11 70
% of Total 1,4% 15,7% 11,4% 32,9% 22,9% 15,7% 100,0%
Fréga 16: Ar du Offentlig n 2 0 0 4 19 10 35
n6jd med din % of Total 2,9% 0,0% 0,0% 5,7% 27,1% 14,3% 50,0%
L%";f‘egrg f‘“ I6sa  "priyar n 0 0 0 4 17 14 35
arbetet? % of Total 0,0% 0,0% 0,0% 5,7% 24,3% 20,0% 50,0%
Totalt n 2 0 0 8 36 24 70
% of Total 2,9% 0,0% 0,0% 11,4% 51,4% 34,3% 100,0%
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Mycket

séllan Mycket
eller Ganska Ganska ofta eller
aldrig sallan Ibland ofta alltid
Ej svarat 1 2 8 4 5 Total
Fraga 17: Om du Offentlig n 0 1 1 4 13 16 35
behdver, far du % of Total 0,0% 1,4% 1,4% 5,7% 18,6% 22,9% 50,0%
dé stod och hjalp "o n 0 0 0 3 12 20 35
med ditt arbete
A alimg % of Total 0,0% 0,0% 0,0% 4,3% 17,1% 28,6% 50,0%
arbetskamrater? Totalt n 0 1 1 7 25 36 70
% of Total 0,0% 1,4% 1,4% 10,0% 35, 7% 51,4% 100,0%
Fraga 18: Om du Offentlig n 1 2 1 10 11 10 35
b(fh('jver, far du % of Total 1,4% 2,9% 1,4% 14,3% 15,7% 14,3% 50,0%
da stéd och hjalp 5o n 0 3 3 9 7 13 35
med ditt arbete
8 alim MRS % of Total 0,0% 4,3% 4,3% 12,9% 10,0% 18,6% 50,0%
chef? Totalt n 1 5 4 19 18 23 70
% of Total 1,4% 7,1% 5,7% 27,1% 25,7% 32,9% 100,0%
Fréga 19: Far du Offentlig n 1 3 4 16 9 2 35
uppskattning for % of Total 1,4% 4,3% 5,7% 22,9% 12,9% 2,9% 50,0%
dinaarbets- o n 0 7 5 7 6 10 35
prestationer fran
ofin METTESE % of Total 0,0% 10,0% 7,1% 10,0% 8,6% 14,3% 50,0%
chef? Totalt n 1 10 9 23 15 12 70
% of Total 1,4% 14,3% 12,9% 32,9% 21,4% 17,1% 100,0%
Fréga 20: Offentlig n 1 1 10 12 9 2 35
Uppmuntrar din % of Total 1,4% 1,4% 14,3% 17,1% 12,9% 2,9% 50,0%
nérmaste chef Privat n 0 3 5 14 5 8 35
dig att delta i
viktiga beslut? % of Total 0,0% 4,3% 7,1% 20,0% 7,1% 11,4% 50,0%
Totalt n 1 4 15 26 14 10 70
% of Total 1,4% 5,7% 21,4% 37,1% 20,0% 14,3% 100,0%
Fréga 21: Hjalper | Offentlig n 2 3 8 14 6 2 35
din narmaste % of Total 2,9% 4,3% 11,4% 20,0% 8,6% 2,9% 50,0%
chef dig aft Privat n 0 7 5 10 6 7 35
utveckla dina
ardi ) 0 of Total ,0% ,0% 1% ,3% ,6% ,0% ,0%
fardigheter % of Total 0,0% 10,0% 7,1% 14,3% 8,6% 10,0% 50,0%
Totalt n 2 10 13 24 12 9 70
% of Total 2,9% 14,3% 18,6% 34,3% 17,1% 12,9% 100,0%
Mycket
lite eller Ganska Ganska Valdigt
inte alls lite Nagot mycket mycket
Ej svarat 1 2 3 4 5 Total
Fréga 22: Kanner | Offentlig n 0 1 3 3 12 16 35
du att du kan fa % of Total 0,0% 1,4% 4,3% 4,3% 17,1% 22,9% 50,0%
stod frén dina Privat n 0 0 4 3 10 18 35
vanner/din familj
nar det &r % of Total 0,0% 0,0% 5,7% 4,3% 14,3% 25,7% 50,0%
besvarligt pa Totalt n 0 1 7 6 22 34 70
arbetet? % of Total 0,0% 1,4% 10,0% 8,6% 31,4% 48,6% 100,0%
Fréga 23: Offentlig n 0 1 2 9 18 5 35
uurdam ar d % of Total 0,0% 1,4% 2,9% 12,9% 25,7% 7,1% 50,0%
imatet pa din :
arbetsenhet? Privat n 1 0 3 5 10 16 35
Uppmuntrande % of Total 1,4% 0,0% 4,3% 7,1% 14,3% 22,9% 50,0%
och stoédjande... Totalt n 1 1 5 14 28 21 70
% of Total 1,4% 1,4% 7,1% 20,0% 40,0% 30,0% 100,0%
Fraga 24: Offentlig n 1 2 4 9 12 7 35
Elyrdam ai " % of Total 1,4% 2,9% 5,7% 12,9% 17,1% 10,0% 50,0%
imatet pa din -
arbetsenhet? Privat n 1 1 2 6 13 12 35
Avslappnat och % of Total 1,4% 1,4% 2,9% 8,6% 18,6% 17,1% 50,0%
trivsamt... Totalt n 2 3 6 15 25 19 70
% of Total 2,9% 4,3% 8,6% 21,4% 35,7% 27,1% 100,0%
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Mycket

lite eller Ganska Ganska Valdigt
inte alls lite Nagot mycket mycket
Ej svarat 1 2 3 4 5 Total
Fraga 25: Offentlig n 1 3 8 16 5 2 35
Hurdantar % of Total 1,4% 4,3% 11,4% 22,9% 7,1% 2,9% 50,0%
Klimatet pa din Privat n 2 8 15 7 1 2 35
arbetsenhet?
Stelt och % of Total 2,9% 11,4% 21,4% 10,0% 1,4% 2,9% 50,0%
regelstyrt... Totalt n 3 11 23 23 6 4 70
% of Total 4,3% 15, 7% 32,9% 32,9% 8,6% 5,7% 100,0%
Fraga 26: Offentlig n 0 0 0 2 19 14 35
Uppskattar du att % of Total 0,0% 0,0% 0,0% 2,9% 27,1% 20,0% 50,0%
ingd i din Privat n 0 0 0 3 13 19 35
arbetsgrupp?
% of Total 0,0% 0,0% 0,0% 4,3% 18,6% 27,1% 50,0%
Totalt n 0 0 0 5 32 33 70
% of Total 0,0% 0,0% 0,0% 7,1% 45,7% 47,1% 100,0%
Mycket
sallan
eller Ganska Ganska Mycket
aldrig séllan Ibland ofta ofta
Ej svarat 1 2 3 4 5 Total
Fréga 27: Ar er Offentlig n 0 1 3 7 9 15 35
grupp bra pa ;sltt % of Total 0,0% 1,4% 4,3% 10,0% 12,9% 21,4% 50,0%
|6sa problem? Privat n 0 0 1 6 12 16 35
% of Total 0,0% 0,0% 1,4% 8,6% 17,1% 22,9% 50,0%
Totalt n 0 1 4 13 21 31 70
% of Total 0,0% 1,4% 5,7% 18,6% 30,0% 44,3% 100,0%
Fraga 28: Offentlig n 0 0 1 11 16 7 35
Uppmuntras de % of Total  0,0% 0,0% 1,4% 15,7% 22,9% 10,0% 50,0%
anstalldapadin 5 o n 0 1 6 8 7 13 35
arbetsplats att
gora % of Total 0,0% 1,4% 8,6% 11,4% 10,0% 18,6% 50,0%
forbattringar? Totalt n 0 1 7 19 23 20 70
% of Total 0,0% 1,4% 10,0% 27,1% 32,9% 28,6% 100,0%
Fréga 29: Ar det Offentlig n 0 0 5 13 16 1 35
tillrackligt med % of Total 0,0% 0,0% 7,1% 18,6% 22,9% 1,4% 50,0%
Egrzm“”'kam” Privat n 1 5 5 6 10 8 35
avdelning? % of Total 1,4% 7,1% 7,1% 8,6% 14,3% 11,4% 50,0%
Totalt n 1 5 10 19 26 9 70
% of Total 1,4% 7,1% 14,3% 27,1% 37,1% 12,9% 100,0%
Fréga 30: Har du Offentlig n 1 3 7 15 6 3 35
lagt marke till % of Total 1,4% 4,3% 10,0% 21,4% 8,6% 4,3% 50,0%
storande Privat n 0 10 10 10 5 0 35
konflikter mellan
A % of Total 0,0% 14,3% 14,3% 14,3% 7,1% 0,0% 50,0%
Totalt n 1 13 17 25 11 3 70
% of Total 1,4% 18,6% 24,3% 35,7% 15,7% 4,3% 100,0%
Mycket
lite eller Ganska Ganska Valdigt
inte alls lite Nagot mycket mycket
Ej svarat 1 2 3 4 5 Total
Fréga 31: Har du Offentlig n 0 19 10 5 1 0 35
markt nagon % of Total 0,0% 27,1% 14,3% 7,1% 1,4% 0,0% 50,0%
gjimlilé?et [ Privat n 1 21 5 5 3 0 35
v iplpeity st %of Total  1,4% 30,0% 7,1% 7,1% 4,3% 0,0% 50,0%
pa din Totalt n 1 40 15 10 4 0 70
arbetsplats? % of Total 1,4% 57,1% 21,4% 14,3% 5,7% 0,0% 100,0%
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Mycket

lite eller Ganska Ganska Valdigt
inte alls lite Nagot mycket mycket
Ej svarat 1 2 3 4 5 Total
Fraga 32: Har du Offentlig n 2 15 7 6 4 1 35
maérkt n&gon % of Total 2,9% 21,4% 10,0% 8,6% 5,7% 1,4% 50,0%
ojamlikhet i -
3 Privat n 0 19 6 6 4 0 35
behandlingen av
aldre och yngre %of Total  0,0% 27,1% 8,6% 8,6% 5,7% 0,0% 50,0%
padin Totalt n 2 34 13 12 8 1 70
arbetsplats? % of Total 2,9% 48,6% 18,6% 17,1% 11,4% 1,4% 100,0%
Fraga 33: Offentlig n 0 10 12 12 1 0 35
Belonas man for % of Total 0,0% 14,3% 17,1% 17,1% 1,4% 0,0% 50,0%
‘F’)g' (;Jitrfort arbete "5y a¢ n 0 9 13 4 3 6 35
arbetsplats % of Total 0,0% 12,9% 18,6% 5,7% 4,3% 8,6% 50,0%
(pengar, Totalt n 0 19 25 16 4 6 70
uppmuntran)? % of Total 0,0% 27,1% 35,7% 22,9% 5,7% 8,6% 100,0%
Fraga 34: | vilken Offentlig n 0 1 10 13 10 1 35
utstrackning % of Total 0,0% 1,4% 14,3% 18,6% 14,3% 1,4% 50,0%
:nére_sserarslg Privat n 0 8 3 5 9 10 35
;erg'g‘r?;’;ngr %of Total  0,0% 11,4% 4,3% 7,1% 12,9% 14,3% 50,0%
halsa och Totalt n 0 9 13 18 19 11 70
valbefinnande? % of Total 0,0% 12,9% 18,6% 25,7% 27,1% 15,7% 100,0%
Instammer Instammer Instammer Instammer
inte alls knappast Neutral delvis fullstandigt
Ej svarat 1 2 3 4 5 Total
Fréga 35: Jag Offentlig n 1 0 1 9 13 11 35
trivs med att for % of Total 1,4% 0,0% 1,4% 12,9% 18,6% 15,7% 50,0%
det mesta ga helt o ;7 n 0 0 1 9 14 11 35
upp i mitt arbete.
% of Total 0,0% 0,0% 1,4% 12,9% 20,0% 15,7% 50,0%
Totalt n 1 0 2 18 27 22 70
% of Total 1,4% 0,0% 2,9% 25,7% 38,6% 31,4% 100,0%
Fréga 36: Den Offentlig n 0 8 5 14 8 0 35
S_tﬁfSta . % of Total 0,0% 11,4% 7,1% 20,0% 11,4% 0,0% 50,0%
B Frivat n 0 6 10 11 8 0 35
i mitt liv kommer
o VA g e % of Total 0,0% 8,6% 14,3% 15,7% 11,4% 0,0% 50,0%
Totalt n 0 14 15 25 16 0 70
% of Total 0,0% 20,0% 21,4% 35,7% 22,9% 0,0% 100,0%
I viss Ganska Vvaldigt
Inte alls Bara lite man mycket mycket
Ej svarat 1 2 3 4 5 Total
Fraga 37: Har du Offentlig n 0 10 5 9 8 3 35
kant dig stressad % of Total 0,0% 14,3% 7,1% 12,9% 11,4% 4,3% 50,0%
ﬂggnsf”a“e Privat n 0 6 9 9 6 5 35
’ % of Total 0,0% 8,6% 12,9% 12,9% 8,6% 7,1% 50,0%
Totalt n 0 16 14 18 14 8 70
% of Total 0,0% 22,9% 20,0% 25,7% 20,0% 11,4% 100,0%
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INFORMATIONSBREV
LUNDS UNIVERSITET

Medicinska fakulteten 2012-05-03

Institutionen fér halsa, vard och samhélle

Till verksamhetschef

Forfragan om tillstand att genomfora studien > Kartlaggning av den psykosociala arbetsmiljon hos
sjukskoterskor anstdllda pa vérdcentral”.

Vi ar tva studenter vid sjukskoterskeprogrammet vid Lunds universitet som under hosten 2012
kommer att skriva vart examensarbete.

Syftet med studien &r att undersoka den psykosociala arbetsmiljon hos sjukskoterskor som arbetar pa
vardcentral. Sjukskoterskors psykosociala arbetsmiljo kan paverka hur de presterar pa arbetet och
borde saledes vara en viktig del i att skapa en primarvard som erbjuder saker vard och hdg kvalitet.

Ett urval har gjorts bland privata och offentliga vardcentraler i Skane och var forhoppning &r att ca
300 sjukskoterskor ska delges enkéten.

Vi ber harmed om Ditt medgivande att fa skicka enkaten till sjukskoterskor (bade grund- och
specialistutbildade) som ar anstallda vid den/de vardcentraler som Du ar chef for. Vanligen skriv
under samtyckesblanketten och returnera i bifogat svarskuvert senast den

27 april.

Enkaten ar elektronisk, och vi skulle behdva hjélp med att vidarebefordra den som e-post till
respektive respondent. Om det finns majlighet att fa en kontaktperson som kan hjélpa oss att
distribuera enkaten via e-post vore vi tacksamma om Du vill fylla i dennes kontaktuppagifter i
samtyckesblanketten.

Den enkat som kommer anvéndas ar QPS Nordic 34+. Detta instrument méater psykologiska och
sociala faktorer i arbetsmiljon. Svaren pa enkaten kommer att sparas som statistik i en databas som
ar losenordskyddad. Ingen obehorig kommer att fa tillgang till svaren. Deltagandet ar helt frivilligt
och kan nar som helst avbrytas utan att orsak maste anges. Resultatet av studien kommer att
redovisas sa att respondenterna inte kan identifieras. For att anonymiteten ska kunna bevaras
kommer fragorna A4-A7 i enkaten att strykas och ersattas med fragan ”Arbetar Du pé offentlig eller
privat virdcentral?”.

Ansokan kommer att skickas till Vardvetenskapliga etiknamnden (VEN) for radgivande yttrande
innan den planerade studien genomfors.
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Om Du vill lasa projektplanen i sin helhet & Du valkommen att mail oss sa skickar vi en kopia. Om
Du har nagra dvriga fragor eller vill veta mer, ring eller skriv garna till oss eller till var handledare.

Med vanlig hélsning

Anna Arbman Frida Hansson Maria Ekelin
Sjukskoterskestuderande Sjukskoterskestuderande Universitetsadjunkt
Telefon: 070-17 10 973 Telefon: 076-77 69 658 Institutionen for hélsa,
E-post: anna.arbman.757@  E-post: frida.hansson.567@  vard och samhalle
student.lu.se student.lu.se Lunds universitet

Box 157

221 00 Lund

Telefon: 046-222 19 39
E-post: maria.ekelin@med.lu.se

Bilagor
1. Samtyckesblankett
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Blankett for medgivande av verksamhetschef eller motsvarande

Kartlaggning av den psykosociala arbetsmiljon hos sjukskaéterskor anstallda pa vardcentral

Er anhallan

[1 Medgives
(1 Medgives ej

Ort Datum

Underskrift

Namnfortydligande och titel

Vardcentral

E-post till kontaktperson for distribuering av enkater
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LUNDS UNIVERSITET
Medicinska fakulteten INFORMATIONSBREV

Instituti for halsa, vard och hall
nstitutionen for halsa, vard och samhélle 2012-05-13

Information till kontaktperson

Kartlaggning av den psykosociala arbetsmiljon hos sjukskoterskor anstéllda pa
vardcentral.

Vi ar tva studenter pa sjukskoterskeprogrammet vid Lunds universitet som under hosten 2012
kommer att skriva vart examensarbete. Syftet med studien ar att underséka den psykosociala
arbetsmiljon hos sjukskaterskor som arbetar pa vardcentral. Sjukskoterskors psykosociala
arbetsmiljo kan paverka hur de presterar pa arbetet och borde saledes vara en viktig del i att skapa
en primarvard som erbjuder séker vard och hog kvalitet.

Den metod som kommer att anvandas ar kvantitativ. Ca 300 sjukskoterskor inom primarvarden i
Skane kommer att tillfragas om att fylla i en webbaserad enkat motsvarande matinstrumentet QPS
Nordic 34+. Detta instrument mater psykologiska och sociala faktorer i arbetsmiljon. Resultatet
kommer att redovisas som statistik.

Vi har fatt medgivande fran verksamhetschef N.N. pa Er vardcentral att genomfdra ovanstaende
studie. Er verksamhetschef har dven angett Dig som kontaktperson for hjalp att distribuera den
elektroniska enkaten till sjukskoterskorna pa Vardcentralen N. Vi kommer inom kort att skicka ett
mail med information om studien samt lank till den elektroniska enké&ten. Vi vore mycket
tacksamma om Du vidarebefordrar det mailet till sjukskoterskorna.

Studien ingar som ett examensarbete i sjukskoterskeprogrammet.

Om Du vill veta mer om var studie, ring eller skriv garna till oss eller till var handledare.

Med vénlig hélsning

Anna Arbman Frida Hansson Maria Ekelin
Sjukskoterskestuderande Sjukskaterskestuderande Universitetsadjunkt
Telefon: 070-17 10 973 Telefon: 076-77 69 658 Institutionen for hélsa,
E-post: anna.arbman.757@  E-post: frida.hansson.567@  vard och samhélle
student.lu.se student.lu.se Lunds universitet

Box 157

221 00 Lund

Telefon: 046-222 19 39
E-post: maria.ekelin@med.lu
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LUNDS UNIVERSITET INFORMATIONSBREV

Medicinska fakulteten

Institutionen fér halsa, vard och samhélle 2012-05-21

Information till undersdkningsperson

Kartlaggning av den psykosociala arbetsmiljon hos sjukskoterskor anstéllda pa
vardcentral.

Du tillfragas om deltagande i ovanstaende studie. Syftet med studien ar att undersoka den psykosociala
arbetsmiljon hos sjukskéterskor som arbetar pa vardcentral samt att undersdka om det finns nagra skillnader
beroende pa om arbetsgivaren &r offentlig eller privat. Sjukskoterskors psykosociala arbetsmiljo kan paverka
hur de presterar pa arbetet och borde saledes vara en viktig del i att skapa en primarvard som erbjuder saker
vard och hdg kvalitet.

Den metod som kommer att anvandas ar kvantitativ. Ca 300 sjukskéterskor inom primarvarden i Skane
kommer att tillfragas om att fylla i en webbaserad enkéat motsvarande métinstrumentet QPS Nordic 34+. Detta
instrument mater psykologiska och sociala faktorer i arbetsmiljon. Resultatet kommer att redovisas som
statistik.

Om Du accepterar att delta i var studie ber vi att Du gar in pa nedanstaende lank och besvarar fragorna sa
fullstandigt som mdjligt. Enkaten beréknas ta ca 5 minuter att besvara.

Ditt deltagande &r helt frivilligt och Du kan avbryta nar som helst utan att ange nagon orsak.

Dina svar pa enkaten kommer att sparas som statistik i en databas som &r losenordskyddad. Ingen obehérig
kommer att fa tillgang till Dina svar. Resultatet av var studie kommer att redovisas sa att Du inte kan
identifieras. Full anonymitet garanteras.

Studien ingar som ett examensarbete i sjukskoterskeprogrammet.

Om Du vill veta mer om var studie sa ring eller skriv garna till oss, eller till var handledare.

Med vanlig hélsning

Anna Arbman Frida Hansson Maria Ekelin
Sjukskaterskestuderande Sjukskaterskestuderande Universitetsadjunkt
Telefon: 070-17 10 973 E-post: frida.hansson.567@ Institutionen for halsa,
E-post: anna.arbman.757@ student.lu.se vard och samhalle
student.lu.se Lunds universitet

Box 157

221 00 Lund

Telefon: 046-222 19 39
E-post: maria.ekelin@med.lu.se
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