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Kartlaggning av poang enligt Maastricht Vital Exhaustion hos
personalen pa ett bank och finansbolag i Stockholm

Samy Hellerstedt Quality Care Riddargatan 16, Sthim

Handledare Bodil Carlstedt-Duke

Projektarbete vid Foretagslakarkursen, Sahlgrenska akademin
vid GoOteborgs Universitet 2007/2008

Sammanfattning

Bakgrund

De senaste tre aren har ca 34000 personer i Sverige varit sjukskrivna for nagon typ av stressreaktion,
under det sammanfattande diagnosnumret F.34, anpassningsstorningar och svar stress, som i
verkligheten kan rymma allt fran lattare till mycket svara tillstand.

Ett av de formuldr som anvénds vid arbetslivsrehabilitering & Maastricht Vital Exhaustion Index. Det
anvands bade vid kartlaggning och vid vérdering av insats. Det bestar av 23 fragor rorande forekomst
av symtom och besvaras enligt 3-gradiga svarsalternativ (Ja=2, Vet ej=1, Nej=0). | en redan
identifierad sjuk grupp har det visat sig att hoga poang (=hdg stressniva) pa denna skala gav okad risk
for saval hjartinfarkt, depression samt stroke.

Syfte
Att kartlagga en personalgrupp enligt Maastricht Vital Exhaustion Index hos personal vid ett
bank/finansbolag med kontor i Stockholms innerstad.

Metod och undersokt grupp

Studien som var en enkétstudie géllde anstallda som var i tjanst vecka 7 och 8 2008.

Enkéten utdelades till 46 personer. Deltagarnas anonymitet garanterades. Varje enkat mérktes av de
svarande med alder och kon. Varje deltagare markte sin egen enkat och erbjods uppféljning endast om
eget intresse fanns. The Maastricht Vital Exhaustion Index. En summapodang beréknades for varje
person.

Resultat

33 av 46 personer svarade pa enkaten. Svarsfrekvens 71 procent.

0-11 poang 21 personer

12-17 poéng 8 personer

18-25 poéng 4 personer.

Slutsats

Att det &r en tankbar modell att med hjélp av anvént frageformular kartlagga en personalgrupps
stressniva. Denna kartlaggning har vackt fragor som ar mojliga att arbeta vidare med i klinisk vardag
som att kunna erbjuda riktade tidiga atgarder som forebygger stressrelaterad sjukdom och ohélsa.



Inledning

Jag arbetar pa Quality Care foretagshalsovard, som ligger i Stockholms City. Kundforetagen

utgors huvudsakligen av tjanstemannaféretag, manga inom bank/finans.

Vid sidan av mitt arbete pa Quality Care har jag sedan manga ar arbetat for forsakringskassan

som forsakringslékare. | mitt val av projektarbete 6nskade jag gora ett arbete som hade

tillampning inom bada dessa omraden. Undersokt foretag inom bank/finans valdes ut eftersom de
visade stort intresse for den halvdagsutbildning, "Hjarnkoll pa laget” som vi erbjuder fran Quality
Care. Denna kurs tar upp grénssattning mellan arbete och fritid, vardet av att sdga nej mm. Nar
ansvarig psykolog avslutade utbildningen var det flera av deltagarna som stannade kvar, pratade och
stallde fragor. Foretaget har 160 anstéllda och sysslar med alla de vanliga uppgifterna inom omradet.
Bank och finansbolagssektorn &r standigt utsatt for forandringar. Trots god produktion kan marknaden
nedvardera foretaget vilket leder till 6kad press. Den globala finansoron under hdsten 2007 pressade
rorelsevinster och provision och réntenetton. Kunderna har under denna tid haft en all stérre ovilja att
gora affarer. Under denna period (september 2007-februari 2008) har undersokt foretags borskurs
sjunkit med 40 procent. Rykten om sammanslagningar, uppsagningar, omorganisationer fors
kontinuerligt inom

foretaget och i finanstidningarna. | dagspress mottes vi under perioden av rubrikerna, stress pa jobbet
okar risken att do i fortid, stress kan gora dig hjartsjuk, stress kan orsaka stroke, pa sportsidorna sags
rubriken fotbollsdomare gar stresskurs (1, 2, 3). De senaste tre aren sjukskrevs omkring 34000
personer for nagon form av stressreaktion, 90 procent av dem under den sammanfattande diagnosen
F.34, anpassningstorningar och svar stress, som i verkligheten kan rymma allt fran lattare till

mycket svara tillstand (4). Manga av dessa ar borta pa grund av sjukdom fran arbetslivet i manga

ar. Ahlborg, Glise med flera skriver i lakartidningen nr 15 2008 att det ar nodvandigt att anvanda de
framvaxande kunskaperna om effekterna pa centrala nervsystemet av hdg och langvarig
stressbelastning utan tillracklig aterhamtning for att forbattra diagnostik, behandling och rehabilitering
av den som drabbats av allvarlig psykiskt stressrelaterad sjukdom (5).

Tomatis Nordiska AB &r ett foretag som arbetar med arbetslivsrehabilitering (6). De har

centrala avtal med forsakringskassan i ett tiotal 1an i Mellansverige. Ett av de formular de har

anvant ar Maastricht Vital Exhaustion Index. Det anvands bade vid kartlaggning och vid

utvérdering av insats. Det bestar av 23 fragor dar stora problem ger 2 poang. Samsta méjliga

vérde dr saledes 46 poang. I sin arbetsmodell har man definierat foljande grupper relaterade

till svarspodng. Inom intervallet 0-11 podng &r det halsobeframjande insatser som géller ex fysisk
traning. | nasta intervall 12-17 poang borjar de forsta varningstecknen pa stérd sémn, man vaknar
tidigt pA morgonen med jobbet surrande i huvudet, eller har kanslan att aldrig vara riktigt utvilad.
Sedan accentueras problemen, mellan 18- 25 poang maste atgarder for andrat beteende séttas in for att
problemen inte ska forvarras. | det sista intervallet & symtomen pa hjarnstress sa svara att
konventionella metoder inte langre &r effektiva. Den mentala och fysiska kapaciteten &r sa nedsatt att
man varken orkar eller kan andra sitt beteende. Maastricht Vital Exhaustion Index &r utvecklat fran
Maastricht Questionnaire som bestar av 21 fragor. Bada &r standardiserade och validerade och anvénds
vid manga stress och somnkliniker i Sverige samt inom forskning. Alexander Perski anvande
Maastricht Questionnaire i en interventionsstudie av langtidssjukskrivna patienter med stressdiagnoser
vars syfte var att kartlagga bilden hos langtidssjukskrivna personer med stressrelaterade diagnoser
samt utvardera effekterna av en behandling for denna grupp (7). | denna studie lyckades han paverka
hélsa, livskvalitet och arbetsstatus i positiv riktning med relativt blygsamma medel (45000 kr/pat).
Denna kostnad motsvarade 1.5 manader av heltidssjukskrivning i denna patientgrupp(7). Kristina
Orth-Gomer skriver att mindre stress gor kvinnor éver 55 bade friskare och lyckligare (8). I en
avhandling fran Uppsala universitet antyder de generella resultaten att stresshantering kan minska
langvarig smarta och framja vélbefinnandet (9). Miriam Ekstedt skriver i sin avhandling fran



Karolinska Institutet —“There is a need for better understanding of the early signs in order to prevent
the damaging effects of burnout at an early state. Primar samt sekundér prevention ar etablerade
begrepp inom den medicinska varlden. Mitt syfte med detta projekt &r att se om det & mojligt att
kartlagga en personalgrupp enligt Maastricht Vital Exhaustion Index i en arbetande avgrénsad
population. Redan 1984 visade Appels med flera att hdga poang pa denna skala gav en okad risk for
hjartinfarkt och depression (11). Schuitemaker med flera visade 2004 att risken for stroke 6kade med
okande podng pa denna Vital Exhaustion Index (12).

Syfte
Att kartldgga en personalgrupp enligt Maastricht Vital Exhaustion Index vid ett bank/finansbolag med

kontor i Stockholms innerstad.

Undersokt Grupp

Den undersokta avdelningen bestod av 53 personer. Sju av dessa var ej i tjanst under vecka 7 och 8
2008. Orsaken till dessa personers franvaro var sjukskrivning i tva fall, foraldraledighet i ett fall,
tjanstgoring utanfor kontoret i Stockholm i tva fall och annan ledighet i tva fall.

33 av 46 tillfragade personer besvarade enkaten.

Metod

Studien som var en enkétstudie géllde anstallda som var i tjanst vecka 7 och 8 2008.

Genomforandet diskuterades med personalansvarig och facklig representant.

Efter tre moten bestamdes att studien skulle genomfaras pa en av bolagets tre avdelningar med ca 50
anstallda. Deltagarnas anonymitet garanterades. Varje enkat méarktes av de svarande med alder och
kon. Varje deltagare markte sin egen enkat och erbjods uppféljning endast om eget intresse fanns.

The Maastricht Vital Exhaustion Index anvandes for att mata livsutmattning (vital exhaustion ) ett
tillstand av energiloshet och okad irritabilitet och nedstamdhet. Detta instrument bestar av 23 fragor
rorande forekomst av symtom och besvaras enligt 3-gradiga svarsalternativ (Ja=2, Vet ej =1, Nej =0).
En summapodng for livsutmattning berédknades for varje person.



Resultat

Undersokningsgruppens alders och konsfordelning framgar av figur 1.

33 av 46 tillfragade personer besvarade enkaten vilket ger en svarsfrekvens pa 71 procent.
Undersokningsgruppens svarspoang framgar av figur 2.

Poangfordelning:

0-11 poéng 21 personer

12-17 poang 8 personer

18-25 poang 4 personer
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Diskussion.

Nér projektet erbjods undersokt foretag méttes det kyligt och avvisande.

Efter tre moten erholls dock accept pa att utfora projektet. Det fanns dock inget intresse av att
erhalla feedback pa gruppniva, utan deltagarna fick sjalva hora av sig till mig om intresse

fanns for egen feedback. Detta forvanade mig mycket da mottagningen i dvrigt har goda

kontakter med foretaget. Kanske ett uttryck for stress och pressade arbetsférhallanden da vid
fragetillfallet. Man ville inte gora nagonting utver det vanliga.

Att det blev just denna avdelning var mest en slump. Denna avdelning var inte mer eller

mindre stressad &n nagon av de 6vriga. Jag erbjods att fraga denna avdelning och fick ett ok.
Deltagarna hade ingen kannedom om den diskussion som hade forts med personalansvariga.
Svarsfrekvensen var i denna studie 71 procent, vilket jag bedomer som tillfredstallande. Maastrich
Vital Exhaustion Index var latt att anvanda, gick fort att svara pa och gav en spridd svarsbild. Det
forefaller

fungera utmarkt for tankt syfte, att kartlagga en personalgrupp. Svarspoéngens fordelning med 8
personer i intervallet 12-17 poang dar det enligt modellen de forsta tecknen pa stérd somn visar sig
och 4 personer inom det intervall dar det kravs atgard for att symtomen inte ska forvarras ytterligare
finner jag mycket intressanta.

| frageformularet ingar tva fragor specifika for somn “Vaknar du nagonsin upp med en kénsla av
utmattning eller trétthet? "Vaknar du upprepade ganger under nattens gang? Samtliga fyra med hogst
svarspoang hade svarat ja pa dessa fragor. En tankbar uppfoljning pa detta projekt ar att prospektivt
folja gruppen for att se om de hdga svarspoangerna sammanfaller med en 6kad frekvens av
sjukskrivning. En annan tankbar uppfoljning ar att utifran svarspoang kunna sétta in tidiga atgarder
sasom sémnskola, samtal eller mojlighet till fysisk traning pa arbetstid. Den framsta fordelen med
detta projekt bedémer jag att det ar en tankbar modell att med hjalp av ett validerat frageformular
studera en personalgrupps poangfordelning som tecken pa 6kad stressbelastning och 6kad risk for
sjukdom. Detta bedomer jag vara av storsta vikt nar socialforsakringssystemet dndras 2008-07-01, da
mojligheterna att fa sjukpenning mer &n 12 manader forsvaras vasentligt och den tidsbegransade
sjukersattningen forsvinner. Att om majligt kunna erbjuda tidiga atgarder som forebygger
stressrelaterad sjukdom och ohdlsa ar for mig valdigt tilltalande. Denna kartlaggning har saledes véckt
flera fragor och tankar som ar mojliga att arbeta vidare med i klinisk vardag. En tankbar aktivitet i
arbetet som foretagslakare dr att arligen lamna ut Maastrich Vital Exhaustion Index till en
personalgrupp, resultatet kan dérefter diskuteras gemensamt och en gemensam handlingsplan
utformas. Vid nasta ars méatning kan insatserna utvarderas gemensamt, och vidare planer utformas.
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