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Delrapport 3, KART-studien 2008:

Storsta undersokningen av stressrelaterad ohadlsa i sitt slag i
Sverige

Hur blir vi sjuka av stress? Hur blir vi friska? Och hur hdller vi oss friska?
Institutet for stressmedicin (ISM) inom Vastra Gotalandsregionen
genomfor sedan 2004 vad som &ar den storsta dterkommande
enkatundersdokningen av stressrelaterad ohdlsa inom svensk halso- och
sjukvard. Nu presenteras delrapport 3, KART 2008.

ISM genomfor sin enkatundersékning av stressrelaterad psykisk ohédlsa sedan
2004. Anstéllda inom hélso- och sjukvarden i Vastra Gétalandsregionen svarar
vartannat ar tillsammans med anstéllda vid Forsakringskassan pa fragor om hur
de sjalva bedémer sitt halsotillstand. Den forsta undersékningen genomférdes
2004, en andra 2006. Nu har resultatet av 2008 &rs undersékning blivit klart.
Ytterligare en enkatundersékning kommer att genomféras 2010.

Totalt har 2 233 personer deltagit i alla av de hittills tre genomfdrda
undersdkningarna. Det ger unika méjligheter att folja sdval positiv som negativ
utveckling dver tid och pa s satt identifiera bade risk- och friskfaktorer.
Samtidigt ar det en tillrackligt stor grupp for att kunna mata statistiskt
sdkerstallda férandringar.

- Att ha en resurs som ISM inom en hélso- och sjukvardsorganisation som
Vastra Goétalandsregionen ger unika mdjligheter att anvanda forskningsmaterial
som farskt bransle i pdgdende arbetsmiljé- och hélsoarbete. Vi har kort vég fran
teoretiska resultat till praktisk handling och konkreta dtgérder, sdger Annemarie
Hultberg, utvecklingsledare pa ISM.

- Syftet med KART-studien &r att f& kunskap om hur vi kan bli &nnu effektivare i
vart arbete med att minska stressrelaterad ohélsa bland de anstéllda i Véstra
Gotalandsregionen och samtidigt 6ka kunskapen rent generellt i dessa fragor.
Resultatet i KART-studien 2008 visar att den stressrelaterade ohdlsan, som vi
mater den, minskar bland de Vastra Gétalandsregionanstédllda som deltar i
understkningen och det ar givetvis gladjande.

Riskfaktorer och friskfaktorer

Resultaten i KART-studien bygger pa individens egen upplevelse av sin situation.
Hur individen uppfattar och hanterar pafrestningar avgér graden av upplevd
stress och risken att utveckla ett sd kallat allvarligare stressrelaterat tillstdnd
eller AST, det vill sdga sjalvskattat utmattningssyndrom, “utbrandhet”,
depression eller angest. Studien identifierar riskfaktorer som visat ett samband
med utveckling av AST respektive de friskfaktorer som bidrar till att bli fri fran
AST.



Enkatundersdkningen kartldagger hur den enskilde individen upplever psykosociala
forhadllanden pd och utanfor arbetsplatsen. Vilka krav finns i arbetet? Ar de for
héga eller mer lagom? Vilken grad av kontroll finns dver det egna arbetet? I
vilken omfattning finns det ett socialt stod pa arbetsplatsen? Hur ser
forhallandet mellan anstréngning och beléning ut? Har det intréffat viktiga
sociala férandringar utanfér arbetet (&ndrat civilstand och/eller
omvardnadsansvar)? Vilka kénslor har man infér arbetsdagen pa vag till jobbet?
Hur upplever man sitt allménna halsotillstdnd?

Den som tycker illa om en fordandring kan bli sjuk

Den hoga férandringstakten i arbetslivet och sarskilt frekventa
organisationsférandringar, anses som en viktig bidragande orsak till stress,
stressrelaterad ohalsa och sjukskrivning. Detta bekrdftas av KART-studien dar
en av de tydligaste riskfaktorerna for att utveckla AST ar om individen varit med
om en fér honom eller henne viktigare féréndring pa sin arbetsplats som han eller
hon upplevt som en férsamring.

I Vastra Goétalandsregionen anger 67 procent av deltagarna att det skett en for
dem viktig forandring senaste aret. Hégst andel upplevd féréndring aterfinns
inom NU-sjukvarden (88 procent) och pa de centrala kanslierna (74 procent).
Andelen som upplevde angivna férandringar som en forsamring var likasd hogst
inom NU-sjukvarden (37 procent) och lagst inom Skaraborgs sjukhus och
Primarvarden (16 procent).

Andra riskfaktor &r om individen upplever sig ha héga krav pa sig i arbetet vad
galler bland annat tempo och arbetsinsats och samtidigt 18g kontroll éver hur
arbetet ska utféras och vad som ska utforas i arbetet. Hog anstrangning i
kombination med I8g beldning (uppskattning, 16n, status och karridgrméjligheter)
samt dterkommande &vertid &r ytterligare riskfaktorer. Fyrtiotva procent av
ldkarsekreterarna och 36 procent av sjukskéterskorna upplevde en 13g beléning.
Motsvarande siffra for lakarna var 15 procent.

Utanfor arbetet marks aven att vara stillasittande, nikotinanvandning samt att
ha barn hemma som faktorer som 6kar risken att utveckla AST.

De framsta friskfaktorerna

Friskfaktorerna ar i stor utstrackning motsatsen till riskfaktorerna. De personer
som gatt fran AST i 2006 ars undersdkning till att inte ha AST 2008 &r i stor
grad de som upplevt en viktig férandring som en forbattring, de som upplever
rimliga krav, hégre kontroll, hégre beléning samt bra socialt stéd pa
arbetsplatsen.

Ovriga friskfaktorer som syns i undersdkningen &r bland annat fysisk aktivitet
och att ha en stabil nérvaro, d.v.s bade 13g sjukfranvaro och 13g sjuknérvaro
(sjuknarvaro = att arbeta trots att man ar sjuk).

Totalt har andelen anstallda med AST inom Vastra Goétalandsregionen minskat.
Frdn 29 procent 2004 till 23 procent 2008. Det &r framforallt bland kvinnor som
andelen minskat, vilket gor att de nu ligger pa8 samma nivd som mannen. Den
tydligt positiva trenden inom primarvarden och tandvarden fran tidigare
undersokningar fortsatter dven 2008. Férandringen ar positiv for de flesta
yrkeskategorier.

Mer _information om stress och stressforskning samt hela KART 2008-rapporten
som pdf finns pd www.stressmedicin.com
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