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Hvordan sikrer vi et godt arbejdsmiljo i
fremtidens sundhedsvaesen?

= Hvorfor er arbejdsglaede og et godt arbejdsmiljo vigtigt?

Mille Mejlby Hansen & Jeppe Mainz

» Udbraendthed blandt klinikere. Praesentation af en systemmodel. Hvordan kan vi reducere
udbraendthed?

Sgren Valgreen Knudsen & Jan Mainz

» Physicians’ occupational well-beings impact on the quality of care — a systematic review

Mille Mejlby Hansen & Jeppe Mainz
= Arbejdsglaede og udbraendthed blandt jordemgadre

Laura Kristine Vindfelt Drost

» Sygefravaer som ledelseschance. Hvordan skabes markante resultater?

Inge Bolet & Bo Larsen

Danish Center for Health
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The US Surgeon Generals advarelse

he NEW ENGLAND JOURNAL ;f MEDiCINE

Confronting Health Worker Burnout and Well-Being

Vivek Murthy, M.D., M.B.A.

munities mltlally banged on pots,

Danish Center for Health
Services Research

Covid-19 arrived. Causes include
inadequate support, escalating
workloads and administrative bur-
dens, chronic underinvestment in
public health infrastructure, and
moral injury from being unable
have died from Covid. More than to provide the care patients need.

@ PSYCHIATRY

We need to take care of our health
workers and the rising generation
of trainees.

On May 23, 2022, I issued a
Surgeon General’s Advisory on
health worker burnout and well-
being, declaring this crisis a na-
tional priority and calling the
nation to action with specific di-
rectives for health systems, insur-
ers, government, training institu-
tions, and other stakeholders.
The advisory is also intended to




Fra ‘Triple’ til ‘Quadruple’ Aim

Population
Health

Quadruple

Aim

Experience Per Capita
of Care Cost
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Arbejdsglaede

» |[fglge Eward L. Deci og Richard M. Ryan, kommer arbejdsglaede ikke af ting
som eksempelvis laekker frokostordning, lgn, titler eller andre frynsegoder.
Derimod pavirkes det af tilfredsstillelse af nogle grundlaeggende, indre behov
— hvoraf nogle af de vaesentligste

falelsen af selv at kunne bestemme i vores arbejde

at fgle os kompetente til vores job
at have relationelle band pa arbejdet.

= Hvad der sa er det vaesentligste, er individuelt.

s

((‘ ST T L @ PSYCHIATRY



Since 1884

CHOCOLATE LIQUEURS

Wiy,

DARK CHOCOLATE WITH GENUINE SPIRIT IN LIQUID CENTE!
12 PCS. Netto/Net Wt 187 g/ 6.6 0z €

Danish Center for Health
Services Research @ PSYCH'ATRY




Tabel 7. Forhold af betydning for arbejdsglaede (N = 1737)

Mulige forhold, hvor der kunne afkrydses op til 3:

At jeg har et godt samarbejde med lzegekolleger i praksis

At jeg har et godt samarbejde med klinikpersonalet i praksis
At jeg oplever, at der er tid nok til det daglige arbejde

At jeg har en langvarig relation til min patienter

At jeg har autonomi til at praege mit arbejdsliv

At jeg bruger min laegefaglighed

At jeg oplever ordentlige lgnvilkar

At jeg som laege far anerkendelse for mit arbejde

At jeg har et godt samarbejde med det gvrige sundhedsvasen
At almen praksis som fag far tilstraekkelig anerkendelse

At jeg har mulighed for faglig udvikling i dagligdagen

At jeg bidrager til uddannelse af yngre kolleger

At jeg har et godt samarbejde med laegekolleger i f.eks. Laegelaug og klynger
At jeg har mulighed for personlig udvikling

At der er gode fysiske rammer i praksis

At jeg har tid til efteruddannelse

At jeg kan udvikle mine kompetencer som leder

' S R S @ PSYCHIATRY




Tabel 7. Forhold af betydning for arbejdsgleede (N = 1737)
Mulige forhold, hvor der kunne afkrydses op til 3: %

At jeg har et godt samarbejde med lzegekolleger i praksis 74.7
At jeg har et godt samarbejde med klinikpersonalet i praksis 66.5

((‘ ST T L @ PSYCHIATRY




Har arbejdsglaede betydning for kvalitet?

Spargsmalet er, om glade arbejdspladser giver hgjere kvalitet,
effektivitet og lavere sygefravaer?

'(‘ Danish Center for Health @ PSYCHIATRY
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Kvalitet o UCHSKRITRORUEGR
& patient_ Statusartikel

sikkerhed

Udbraendthed blandt klinikere

Sgren Valgreen Knudsenl 2 " leppe IVIainz?. Mille Mejlby Hanseng, Sgren Paaske Johnsen? 4 & Jan Mainz! 25

1) Psykiatrien, Aalborg Universitetshospital, 2) Dansk Center for Sundhedstjenesteforskning, Klinisk Institut, Aalborg Universitet, 3)
ing, Uddannelse og Innovation, Aalborg Universitetshospital, 5)
Dansk Center for Sundhedsgkonomi, Syddansk Universitet

Ugeskr Laeger 2025 V12240862. doi: 10.61409/V12240862

Munksgaard

HOVEDBUDSKABER

s Udbraendthed blandt klinisk personale er et velkendt problem.
Redaktion « Vipraesenterer en systemmodel, der belyser rsager til og konsekvenser af udbrzaendthed for personale, patienter og

J a n M ai n Z samfund.
« Arbejdet med at reducere udbraendthed er afggrende for at sikre bedre rammer for personale og patientsikkerhed.
Sgren Paaske Johnsen

'(‘ Services Research @ PSYCH'ATRY PAGE
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Det
eksterne milje

Sundheds-
organisationen

Individuelt
medierende |—®
faktorer

Frontlinje-

arbejdet Arbejds-

faktorer

Resultater

Konsekvenser for:

Udbraendthed

Arbejdsglaede

- Borgeren
(kvalitet og pa-
tientsikkerhed)

- Den enkelte
medarbejder

- Sundheds-
organisationen

« Sundheds-
vaesenet

f Laering og forbedring

Figur 30.2 Systemmodel for udbrazndthed og trivsel blandt klinikere (adapteret fra National Academy

of Medicine)




Eksterne miljo

» Sundhedsindustrien
* Love, regler og standarder

= Sociale vaerdier

@ PSYCHIATRY
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Sundhedsorganisationen

= | edelse

= Kultur

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY
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Organisationskultur

» Sundhedsorganisationer erkleerer kernevaerdier sasom respekt, inklusion, gennemsigtighed,
integritet og medfalelse i deres vision/mission strategier.

= Klinikere straeber efter at opretholde lignende kernevaerdier som grundlaeggende principper |
deres fag.

= Udbrzendthed kan opsta nar:
» Veerdierne ikke er afstemt (vaerdidissonans)
= | en kultur der tolererer fejl i etisk adfeerd (moralsk stress)

= | en kultur som afskraekker medarbejderne fra at sige fra ved oplevelse af uetisk adfaerd
(manglende psykologisk trygheqd).

= Der er uenighed eller manglende fokus pa kerneopgaven

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY



Frontlinjearbejdet

» | okale organisatoriske forhold
= Teknologier

» Fysiske miljg

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY
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Arbejdsfaktorer
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Leering og forbedring

Danish Center for Health
Services Research

Konsekvenser for:

Jobkrav
Stor arbejdsbyrde

Uoverskuelige
arbejdsplaner

Utilstraekkelig bemanding
Administrativ byrde

Utilstraekkelig teknologisk
anvendelighed

Tidspres og indgreb i
personlig tid

Jobressourcer

Mening og formal i
arbejdet

Jobkontrol, fleksibilitet
og selvsteendighed

Belgnninger

Professionelle relationer
og social statte

Work-life integration




Arbejdsfaktorer i en dansk kontekst

= 72% af sygeplejerskerne siger, at der er for fa medarbejdere
i forhold til arbejdsbyrden.

= 61% oplever ofte, at de er ngdt til at arbejde meget hurtigt.
= 91% har arbejdet ud over deres aftalte arbejdstid.

= 30% har inden for den seneste maned fglt sig presset til at
arbejde pa en fridag.

= 25% har haft sygefravaer som fglge af mobning.
=  28% bruger medicin for at kunne klare arbejdet.
= 25% har oplevet en arbejdsulykke inden for det seneste ar.

= 15% har veeret udsat for ugnsket seksuel opmaerksomhed
pa arbejdet inden for det seneste ar.

= 14% har oplevet fysisk vold inden for det seneste ar.

Danish Center for Health
'(‘ Services Research @ PSYCH'ATRY PAGZI(E)



Individuelt medierende faktorer

* Personlighed og temperament
» Mestringsstrategier

= Personlig relation og social statte

Det
eksterne miljo Resultater Konsekvenser for:
Udbraendthed . Borgeren

Sundheds-
it (kvalitet og pa-

organisationen

tientsikkerhed)
. « Den enkelte
Frontlinie- Individuelt !
rontine Arbejds- medierende medarbejder
arbejdet
faktorer faktorer » Sundheds-
organisationen

+ Sundheds-
Arbejdsglaede vaesenet

/// Dan 2nter for Health
Research Lzering og forbedring




Burnout i en dansk kontekst

» 40% af praktiserende leeger rapporterer moderat udbraendthed;
10% sveer udbraendthed.

» 830% af danske karkirurger rapporterer udbraendthed; 28% |
moderat til svaer grad.

Udbraendthed

tientsikkerhed)
« Den enkelte
medarbejder
« Sundheds-

Arbejdsglaede

Sources: Pedersen et al., 2020; Mgller et al., 2022;
Steenberger, 2022
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“v S i h

ervices



Det
eksterne milje

Sundheds-
organisationen

Frontlinje-

arbejdet Arbejds-

faktorer

Individuelt

medierende |—®

faktorer

Resultater

Konsekvenser for:

Udbraendthed

Arbejdsgleede

- Borgeren
(kvalitet og pa-
tientsikkerhed)

« Den enkelte
medarbejder

+ Sundheds-
organisationen

» Sundheds-

vaesenet

for Health

Lzering og forbedring




Klinikere

= Jget risiko for sygdom (hjerte-kar-sygdomme, depression mv.)
= Alvorlige arbejdsskader, bl.a. stikskader

» Hgjere alkoholbrug

= (Jget risiko for selvmord

= Kortere samlet overlevelse blandt personer under 45 ar

Sources: Maslach et al., 2016; Ahola et al., 2010; West et al., 2012; Balayssac et al., 2017; NAS, 2019

f(‘ PRIl COTCRINER @ PSYCHIATRY



Sundhedsorganisationen

» Laeger med udbraendthed har 2 x sandsynlighed for at forlade
arbejdet.

» Dette medfgrer aget omkostninger pga. personaleomsaetning.

» Udbraendthed er forbundet med @get sygefravaer og nedsat
arbejdsevne (praesentisme).

= Darligt psykisk arbejdsmiljg kan medfare en reduktion i
produktiviteten pa op til 20 %.

Sources: Fida et al., 2018; Willard-Grace et al., 2019; Salvagioni et al., 2017; Guo, 2022; Berry, 2012; Lewis, 2011; Hutton, 2008

'(‘ Danish Center for Health @ PSYCHIATRY



Samfundet

» [kke umiddelbart er opgjort i Danmark

» Udbraendthed blandt lzegerne | USA er estimeret til 4
milliarder dollars arligt.

Sources: Han et al., 2019

f(‘ BRI e o Je gl @ PSYCHIATRY



Kvalitet og patientsikkerhed

= Kun 43% af sygeplejerskerne oplever, at de kan leverer en tilstreekkelig
kvalitet.

= 31% angiver, at travlhed eller personalemangel inden for den seneste maned
har bidraget til, at en patients tilstand blev forveerret.

= 16% rapporterer, at det farte til en livstruende situation.

= Darlige arbejdsmiljger er forbundet med nedsat klinisk performance inden for
diagnostik og behandling og er associeret med en 20% stigning i
postoperative komplikationer.

Sources: Cooper, 2019; Guo, 2022. Riskin, 2015

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY



Laering og forbedring

* |ndividuelle interventioner retter sig mod klinikeres adfeerd og
mestringsstrategier, stress- og udbraendthedsreaktioner og resiliens.

» Det kan fx omhandle mindfulness, stresshandtering, resilienstraening,
herunder compassion

= Pa organisationsniveau kan indsatser omhandle reduktion i
arbejdsbelastningsintensitet, aendringer i vagttidskrav, bedre kommunikation
mellem klinikere, malrettede kvalitetsforbedringsprojekter, organisering af
teamwork mv.

» Det er det organisatoriske der rykker noget

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY



Erfaringer

» Befolkningens opmaerksomhed * Friholdelse af nyuddannede,

= Politisk opmaerksomhed nyansatte

= Strategier, data og gode " Livstasepolitikker

iIndikatorer » | edelsestraening og

= Sygefraveersindsatser understottelse

= Professionalisering af " Friseettelse

vagtplanlaegning = Teambaserede organiseringer

'(‘ Danish Center for Health @ PSYCHIATRY



Erfaringer

» Befolkningens opmaerksomhed * Friholdelse af nyuddannede,

= Politisk opmaerksomhed nyansatte

= Strategier, data og gode " Livstasepolitikker

iIndikatorer » | edelsestraening og

= Sygefravaersindsatser understottelse

= Professionalisering af " Friseettelse

vagtplanlaegning = Teambaserede organiseringer

'(‘ Danish Center for Health @ PSYCHIATRY
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Physicians’ occupational well-beings impact
on the quality of care - a systematic review

= Tidligere studier har primeaert fokuseret pa udbreendthed og dennes betydning
for kvalitet

» Det er velkendt, at udbraendte leeger leverer darlige behandlingskvalitet.

* Men associationen mellem arbejdsgleede og behandlingskvalitet er i mindre
grad undersagt.

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY



Formal

Formalet med studiet var at udfgre et narrativt systematisk review, der
undersager betydningen af laegers arbejdsgleede for behandlingskvaliteten

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY



Metode

= A Systematic Review of the Impact of Physicians’ Occupational
Well-Being on the Quality of Patient Care

Renée A. Scheepers & Benjamin C. M. Boerebach & Onyebuchi A. Arah & Maas Jan Heineman &
Kiki M. J. M. H. Lombarts

» Brugte databaser: MEDLINE, Embase, og PsycINFO fra tid O til
12/8-2014

= 18 inkluderede studier

'(‘ Danish Center for Health @ PSYCHIATRY



Metode

* Vi gentog Scheepers et al's s@ggestreng.
= De inkluderede studier fra tid O til den 12/8-2014

= \/i inkluderede fra d. 12/8-2014 t.o.m. 9/9-2024 fra databaserne:

= PubMed
= PsychINFO
= EMBASE

'(‘ Danish Center for Health @ PSYCHIATRY



Physicians occupational well-beings impact on the
quality of care

Inklusionskriterier — samme som Scheepers et al:
= |aeger
» E.g. Doctor, Surgeon, General practitioner, Resident, Clinician, Hospitalist, andre specialer m.m.
= Arbejdsglaede som exposure
» E.g. Satisfaction, Well-being, Engagement, Motivation, Involvement, Commitment, Fulfillment m.m.

= Behandlingskvalitet som outcome

» E.g. Self-reported quality of care, Patient satisfaction, Treatment outcome, Patient safety,
Guideline adherence, Clinical effectiveness, Performance m.m.

'(‘ [S)::‘\jischefeRn;se;afroctheaIth @ PSYCHIATRY PAGE
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Eksempel pa Pubmed sogestreng-

Fyldestgorende!

I ("physicians"[Mesh] OR physicians[tiab] OR physician[tiab] OR 1,632,574
doctors[tiab] OR doctor[tiab] OR clinician*[tiab] OR GP[tiab] OR
general practitionerftiab] OR general practitioners[tiab] OR

hospitalist*[tiab] OR anesthesiologist*[tiab] OR anaesthesiologist*[tiab]
OR gynecologist*[tiab] OR gynaecologist*[tiab] OR surgeon*[tiab] OR
pediatrician*[tiab] OR radiologist*[tiab] OR neurologist*[tiab] OR

| psychiatrist[tiab] OR resident[tiab] OR residents[tiab] OR trainee*[tiab

(engagement[tiab] OR job embeddedness[tiab] OR "Job 182,124
Satisfaction"[Mesh] OR job satisfaction[tiab] OR employee
satisfaction[tiab] OR work satisfaction[tiab] OR occupational
satisfaction[tiab] OR vocational satisfaction[tiab] OR professional
satisfaction[tiab] OR career satisfaction[tiab] OR staff satisfaction][tiab]
OR employee involvement[tiab] OR job involvement[tiab] OR work
involvement[tiab] OR occupational involvement[tiab] OR staff
involvement[tiab] OR employee commitment[tiab] OR job
commitment[tiab] OR work commitment[tiab] OR occupational
commitment[tiab] OR staff commitment [tiab] OR employee well
being[tiab] OR job well being[tiab] OR work well being[tiab] OR
occupational well being[tiab] OR staff well being[tiab] OR employee
health[tiab] OR job health[tiab] OR work health[tiab] OR occupational

health[tiab] OR staff health[tiab] OR work motivation [tiab] OR job
motivation[tiab] OR occupational motivation[tiab] OR vocational
motivation[tiab] OR employee motivation[tiab] OR staff
motivation[tiab] OR job attitude*[tiab] OR work attitude*[tiab] OR
employee attitude*[tiab] OR staff attitude*[tiab] OR "Personnel
Loyalty"[Mesh])

Danish Center for Health
Services Research

@ PSYCHIATRY

(perform*[tiab] OR “Professional Competence"[Mesh] OR 7,862,701

"Efficiency"[Mesh] OR clinical effectiveness[tiab] OR "Employee
Performance Appraisal"[Mesh] OR in role behaviour*[tiab] OR in role
behavior*[tiab] OR "Medical Errors"[Mesh] OR medical errors[tiab] OR
diagnostic error*[tiab] OR “treatment outcome”[Mesh] OR patient
outcome*[tiab] OR clinical outcome*[tiab] OR “latrogenic
Disease’[Mesh] OR “Mortality"[Mesh] OR “Morbidity"[Mesh] OR
“Length of Stay’[Mesh] OR “Reoperation"[Mesh] OR “patient
readmission”[Mesh] OR "Postoperative Complications"[Mesh] OR
"Intraoperative Complications"[Mesh:NoExp] OR “quality of health
care’[Mesh:NoExp] OR quality of health care[tiab] OR “patient
care”[Mesh:NoExp] OR "Professional Practice"[Mesh:noexp] OR
"Outcome and Process Assessment, Health Care"[Mesh] OR "Patient
Compliance"[Mesh:NoExp] OR "Patient-Centered Care"[Mesh] OR
"Professional-Patient Relations"[Mesh:NoExp] OR "Physician-Patient
Relations"[Mesh] OR "Patient Safety"[Mesh] OR
“safety/standards’[Mesh:NoExp] OR patient safety[tiab] OR "Patient
Satisfaction"[Mesh] OR patient satisfaction[tiab] OR adverse
event*[tiab] OR unintended event*[tiab] OR unintended
consequence*[tiab] OR complaint*[tiab] OR guideline adherence[Mesh]
OR guideline adherence[tiab] OR inappropriate prescribing[tiab] OR
"Catheter-Related Infections"[Mesh] OR "Surgical Wound
Infection"[Mesh] OR "Ventilator-Induced Lung Injury"[Mesh] OR
"Pressure Ulcer'[Mesh] OR "Malpractice"[Mesh:NoExp])
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Flowchart

«

6703 PubMed
5860 Embase
929 PsycINFO

| alt 13492 studier

Danish Center for Health
Services Research

13492 studies
imported for
screening

3928 duplicates

9564 abstracts
screened

excluded

64 full-text studies
assessed for eligibility

9500 excluded

24 studies included

@ PSYCHIATRY

rd 40 studies excluded
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Resultater

» Der er studier fra hele verden, dog flest fra den vestlige verden

= Der er stor forskel pa antallet af laeger, der er med i hvert enkelt studie, fra 23 {il
studie med over 14.000

» Starstedelen af alle inkluderede studier er tveersnitsstudier
* Arbejdsglaede er "selv-rapporteret” — enten via spargeskemaer eller via interviews.

= |ft. maden at male behandlingskvalitet, da er der ogsa her stor heterogenitet, men
starstedelen er "self reported quality of care”.

'(‘ S R S @ PSYCHIATRY



Resultater

= \ores resultater er praeliminaere og skal
saledes tolkes med forbehold for dette

Danish Center for Health
'(‘ Services Research @ PSYCH'ATRY PAG4I$



Konklusion

Der var stor heterogenitet i de inkluderede studier

Forskellige former for "exposure”, da arbejdsgleede daekker bredt:
» Eks. job satisfaction, work engagement, job motivation etc.
= Forskellige outcome vedr. behandlingskvalitet
» Eks. Self-reported quality of care, Patient satisfaction, mortality, guideline adherence etc.

= Vores studie indikerer, at arbejdsgleede giver bedre behandlingskvalitet, da 75% af
inkluderede studier rapporterer en signifikant association mellem arbejdsgleede og
behandlingskvalitet.

= \ores resultater understgtter resultaterne fra Scheepers et al., som ligeledes fandt en
association mellem lzegers arbejdsgleede og behandlingskvalitet i starstedelen af de
iInkluderede studier.
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Perspektiver

= Scheepers et al. Inkluderede 18 studier fra tid 0 til 2014. Vi inkluderede 24
studier fra 2014 til 2024. Dette tyder pa et aget fokus pa forskning
vedrgrende arbejdsglaede.

» Standardiserede mal for arbejdsgleede og behandlingskvalitet kunne gavne
fremtidige studier, da der i de inkluderede studier var stor heterogenitet.

= Der er behov for kontinuerlig forskning, som undersgger sammenhaengen
indenfor arbejdsglaede og behandlingskvalitet

dette ligeledes i andre faggrupper end leeger, herunder hos sygeplejersker,
jordemgdre, SOSU, fysioterapeuter, ergoterapeuter mv.
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Pavirker udbraendthed blandt
jordemodre uligheden i
fodselsoplevelse?

Ulighed i1 sundhed er veldokumenteret, og stigende
Fadselsoplevelse pavirker mor-barn tilknytning og kvinders mentale sundhed

Udbreandthed er et problem blandt sundhedsprofessionelle



PUMA undersogelsen 2001-2005
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Pavirker udbreendthed blandt jordemodre ulighed i fodselsoplevelse?

Eksponering: udbrzaendthed blandt jordemgadre, malt med CBI+ tillzegsspgrgsmal om
travihed og arbejdsglaede, alle validerede spgrgsmal.

Outcome: Fadselsoplevelse malt som PREM data i LUP, svar differentieret ift.
baggrundsdata (alder, paritet).

Dataindsamling: fede- og barselsgange i DK. LUP fodende besvarelser korreleret til
personalets besvarelser, spargsmal og remindere udsendt vha REDcap, via arbejdsmail.

Information og opfordring til deltagelse via nyhedsbreve og pa personalemgder.




Resulterer udbreendthed 1 oget ulighed?

X X

LUP Fedende T pSES, Rod = Lav SES

Y

v

Women’s negative childbirth experiences and
socioeconomic factors: Results from the Babies Born
Better survey

Stigende ulighed mellem SES
grupper ved storre grad af
udbreendthed.

Udbreendthed, jordemeodre



1. Personlig udbraendthed 3. Klient-relateret udbrzendthed
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2. Arbejds-relateret udbraandthed

Saet kun ét kryds ud for hvert sporgsmal, og besvar alle spergsméiene.
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Spagrgeskema til maling af udbraendthed — CBI, nfa.dk



https://nfa.dk/vaerktoejer/spoergeskemaer/spoergeskema-til-maaling-af-udbraendthed-cbi
https://nfa.dk/vaerktoejer/spoergeskemaer/spoergeskema-til-maaling-af-udbraendthed-cbi
https://nfa.dk/vaerktoejer/spoergeskemaer/spoergeskema-til-maaling-af-udbraendthed-cbi

©® LUP, landsdekkende men langt fra perfekt
© 2024: 86% 1 meget hoj/hej grad overordnet tilfredse.

OQutcome treekkes fr a © OBS: svarprocent 40.1% (8878 kvinder); inviterede: 22140 ud af 56000 mulige:
40% af alle fodende inviteres til deltagelse.

L U P fﬁ d e n d e ©® Desvearre ulighed i, hvem der svarer..

© Alternativt mal af PREM?

leg forstér personalets forklaring af scanningsresultaterne Forberedelse og iﬂfﬂ?‘!ﬂﬂfiﬂﬂ ﬁ!fﬂdSﬂBﬂ

Jordemoderen har sat sig ind | mit graviditetsforleb ved konsultationerne

Information, klarhed i vejledningen, mulighed for spargsmal

leg fér talt om det, der er vigtigt for mig ved jordemoderkensultationer

leg bliver i passende omfang forberedt pd héndtering af fedselsforlabet Indﬂwggelse og mndi.‘ageﬂse
leg er tryg ved fedestedets telefonradgivning, da fedslen gér i gang Kontakt medpermnafef, f‘;}:gkgd og eventuel ventetid
Personalet er forberedt pd min ankomst, da jeg skal fede

Fodselsoplevelsen

Der er en jordemoder til stede pd fedestuen i det omfang, jeg har behov for

Psykisk og fvsisk, tilstedeveerelse, feelles beslutningstagen

leg er med til at treeffe beslutninger undervejs | fadslen ved behov

leg fér den stette fra personalet, jeg har behov for under fadslen Bﬂfﬁﬂhﬂpﬁﬂﬂd/

Jeg er alt i alt tilfreds med fadselsforlsbet

Amning, statte, information
Jeg fér den hjcelp, jeg har behov for til at amme pé fedestedet

Samlet vurdering af fodselsoplevelsen

Jeg er tryg ved at skulle hjem

LUP Fgdende 2024 .pdf



https://www.regionh.dk/patientinddragelse/LUP/aktuel-undersoegelse/Documents/LUP%202024/LUP%20F%C3%B8dende%202024.pdf
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‘Sygefravaer som
ledelseschance’

Implementering i sundhedsvasenet:
Hvordan skabes markante resultater?
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Tidsskrift for
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MEST LASTE

& Seks effektive skridt til at holde sygefravaer nede

Farligt at skrue ned for kliniknaer forskning

Lederne i sundhedsvaesenet skal tilbage til

kerneopgaven

»Det er en fed udfordring, for en kommune kan

satme mange ting«

Danmark star bedre end de fleste, men vi far brug

for at prioritere

W

Seks effektive skridt til at holde
sygefraveer nede

Fugatg

Aalborg

Kommune -

Ankestyrelsen



Implementering af (upopulaere) forandringer
- generel udfordringi alle projekter

Start et nyt projekt

Implementering? Undervisning [ proces




En strukturel /organisatorisk tilgang

Udgangspunktet: En sygefravaerspolitik, Central styring
der sikrer dialog mellem leder og den syge

@ REGION
NORDJYLLAND
Q Muligheder og konsekvenser
ved sygefravaer kan bl.a. vare:

Justdo it
Topstyret, men lokal
ansvar for implementering

4

Faelles proces implementerings Delegeret proces
- tilgange

Projektorganisering
Centrale lgsninger, projekt
org. haransvar for lokale
implementering

elding
ering / varighedserklaering

Region

Nordjyllands

sygefravaers-
politik

« Arsagtil indkald

Pixiudgave

Vi gor det i fellesskab | Lasninger, der stilles
Lokalt udviklede lesninger til radighed

Lokale ansvar at anvende
lasninger

4

September 2025

Decentral styring



En strukturel /organisatorisk tilgang

Udgangspunktet: En sygefravaerspolitik,

der sikrer dialog mellem leder og den syge

@ REGION
NORDJYLLAND

a Muligheder og konsekvenser
ved sygefravaer kan bl.a. vaere:

melding
erklaering / varighedserklaring

Region
Nordjyllands
sygefraveers-
politik

Pixiudgave

Huskeliste til sygefravaerssamtale
Indkaldelse ber indeholde:

September 2025

Feelles proces

Central styring

Justdo it

Projektorganisering
Centrale lgsninger, projekt
org. haransvar for lokale
implementering

for implementering

4

implementerings
- tilgange

Vi gor det i fellesskab | Lasninger, der stilles
Lokalt udviklede lesninger til radighed

Lokale ansvar at anvende
lasninger

Decentral styring

Topstyret, men lokal ansvar

Delegeret proces



Afstem Kontraktering: Undervisning 4 maneders Afdelingsledelse  Evaluering og
forve.nt,nlnger Afklar vilje og og handleplan implementerings- samler op overdragelse
ogaktiver MED - fastlaeg malet periode — og melder

samarbejdet tilbage til PL

Objektive og subjektive forklaringer pa at fastholde adfzerd




‘Sygefravaer som
ledelseschance’

Se barrierer, som en mulighed for, at agere leder

At reducere sygefraveeret og
implementere sygefravaerspolitikken er
ikke kun en mulighed, men en
grundlaeggende forpligtelse, der falger
med lederrollen

Ledelseschancen liggeri at udvise
handlekraft via implementering af
politikken:

* Tilvejebringe ressourcer

* Faerre aflysninger

* Bedrevagtplanlaegning og faerre vikarer
* Faerre konflikter

* Bedre kvalitet i opgavelgsningen

* Bedre trivsel



Status for Psykiatrien (til nu)

« Psykiatriens maltal pr. medarbejder pr. ar max 14,3 dage i gennemsnit
« Sygefraveeret er gaet fra 17,38 til 13,05 dage

* Har overhalet Specialsektor, DPV og flere af de somatiske sygehuse

* 4,33 faerre sygefravaersdage. pr. medarbejder pr. ar

« 5196 flere fremmodedage om ar for en samlet Psykiatrien

e Estimeret til + 12.000.000 kr.

Leder til leder
AN .
Leder til medarbejder

é frigore tid og energi til kerneopgaven?

mindske brandslukning og akutte
vagtaendringer?

styrke arbejdsmiljoet, retfaerdigheden
- og giv trivslen et loft?

skabe retning og tydelig ledelse?

Sa brug dit ledelsesrum og implementer
Region Nordjyllands Sygefravaerspolitik.




De 7 greb, der skaber naerveer, der hvor der er fraveer

' Samtalerne
Sygemelding B oldes Systematik ved Referater
til leder drypvis fraveer journaliseres
konsekvent

Draftelse med Husk nye
medarbejdergruppen medarbejdere

Altid progression




Psykiatriledelse

‘Seette rammen’

Afdelingsledelserne

‘Facilitering og kvalitetssikring’

Afsnitsledere

‘Udave’

Ledelsesansvar

* Veer tydelige: Sygefravaerspolitikken skal implementeres 100%

¢ Sikre at alle ledelsesniveauer kender deres ansvar

* Organisatorisk ophaeng - struktur for individuel sparring med afsnitslederne
* Facilitere og kvalitetssikre (kontrol/stikpraver)

* Nedbryde evt. barrierer ogjustere indsatsen i forhold individuelle udfordringer

Implementere alle elementer i sygefravaerspolitikken

* Ensartet sygemeldingsproceduretil leder pd dag 1, klart beskrevet/overholdt

Alle samtaler holdes, herunder ved drypvis fraveer.

* Progression sikres



Dekobling



‘Godhedsmagt’

* En omsorgsorienteret kultur kan udvikle sig til en form for
normativ magt - som, selvom den er velment, kan
undertrykke ngdvendig handling og dialog.

» Kan medfare et misforstaet fokus pa individet, pa bekostning
af patienten, feellesskabet og det overordnede mal .

6 SKRIDT TIL

“The tyranny of
good intentions”

‘Explores how a strong moral or
caring culture can evolve into a
form of normative power — one
that, while well-intentioned, may
constrain innovation and suppress
honest conversation’



6 SKRIDT TIL

Individet

(skal fastholdes, hvis muligt og rimeligt)

Kollegaer

(Herunder de langtidsfriske)

Organisationen

(og patienten)

(2]



Sygemelding ma ikke blive en passiv “parkering”

 Social og faglig afkobling. Medarbejderen mister rutiner, faglig
selvtillid, og kontakten til kolleger. Risiko for isolation og
destruktivt sygdomsnarrativ.

 Psykisk barriere vokser: Jo laengere tid medarbejderen er vk,
desto mere uoverskueligt foles det at komme tilbage

* Funktionsniveau falder: Uden struktur og krav bliver kroppen og
hjernen mindre belastningstolerant

Sygemelding ma ikke vaere automatisk. Den skal vaere malrettet - en
bevaegelse med retning, som er essen af sygefravaerspolitikken




Elevatorpitch

Psykiatri-
ledelse
‘Seette rammen’

Afdelingsledelserne
‘Facilitering og kvalitetssikring’

Afsnitsledere

‘Udave’

6 SKRIDT TIL N

En elevatorpitch er
kort beskrivelse af en idé, produkt eller

virksomhed, der forklarer konceptet pa en sadan
made, at enhver lytter kan forsta det pa kort tid

Hvad forventer du af [...] ?

Hvad kan [... ] forvente af dig?

Ansvar i implementering af sygefravaerspolitikken
Hvad sker der nu? Hvad forventes nu?

Hvad kan vi opna ved at implementere politikken (motiver)?

Hvordan og hvornar felger vi op?










Skab progression!

6 SKRIDT TI

Sygdommen er ikke omdrejningspunktet, men
hvad skal der til for at skabe fremmeode igen?

Noglesporgsmal:

1. Hvad kan du?

2. Hvad kan du ikke?

3. Hvad skal jeg gare?

4. Hvad skal du selv ggre?
5. Naeste mgde ?

Veer lyttende - vis systematik og transparens.
Skab progression gennem tydelige aftaler og ansvar



Data ikke er ‘action’

- og er ofte swahili for medarbejderne

Data har det med at kraeve mere data
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Oplever | et hgjt arbejdspres?

(Et sygefraveer 54 dage i gennemsnit pr. medarbejder pr. ar)

Ikke inddraget:
Formelle aftaler sasom skanejob, fleksjob, delvis syg/delvis rask, § 56, gravitetsfraveer, plejeorlov, barnets farste sygedag, efteruddannelse, tandlaege og leegebesag.
Uformelle aftaler (genoptreening, kan ikke bestemte vagter, seerlige funktioner man er fritaget for etc.)
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Hvor har vi fokus? Hvad med de langtidsfriske?




Hvad siger de egentlig?

Min professionalisme gar, at jeg tager ansvar

Verden er ikke perfekt! Forvent at du skal treeffe valg og prioritere

Har en saerlig forstaelse for, hvad sygdom er, og hvornar man
melder sig syg

Der er uretfeerdighed i fordeling af opgaver, arbejdsbyrden OG i
handtering af fraveeret
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Afstem Kontraktering: Undervisning 4 méneders Afdelingsledelse ~ Evaluering og

forventninger Afklar vilje og og handleplan implementerings- samler op overdragelse
og aktivér MED - fastlaeg malet periode - og melder
samarbejdet tilbage til PL




JIYYYIITY)



6 SKRIDT TIL
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