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Practicus

Trivsel og udbreaendthed

hos leeger i almen praksis

| 2023 gentog Forskningsen-
heden for Almen Praksis i
Aarhus i samarbejde med
PLO trivselsundersggelsen.
Tallene herfra er ikke oplof-
tende, men habet er, at de
kan bruges konstruktivt i for-
hold til organiseringen af al-
men praksis for at ruste den
til fremtiden.

a Forskningsenheden for

Almen PraksisiAarhus be-

gyndte vi for preecis 20 ar

siden at udfare trivselsun-
dersggelser blandt alment praktise-
rende leeger med ars mellemrum. Fra
2012 til 2016 sas en stor stigning i
forekomsten af udbreendthed, hvilket
blev tolket som en reaktion pa den
stormfulde konflikt mellem almen
praksis og regionerne.

Udbreendtheden har dog siden holdt
sig pa et hgjt niveau, ogsa her 10 ar ef-
ter konflikten. I 2023 opfyldte 34 % af
alment praktiserende laeger kriterier-
ne for moderat udbreendthed, og 14 %
opfyldte kriterierne for alvorlig ud-
breendthed. Dette er en tilvaekst af mo-
derat udbreendte pa 21 % siden den se-
neste maling i 2019 og en tilveekst af
alvorligt udbreendte pa 44 %. Den hgje
forekomst afudbreendthed blandt prak-
tiserende leeger genfindes i internati-
onale undersggelser og ses parallelt
med en stigningiantal konsultationer
og andre indikatorer for arbejdsbyrden.

Udbreendthed

Enny undersggelse, som er foretaget
af Yngre Laeger blandt hoveduddan-
nelseslaeger i almen medicin og spe-
cialleegerialmen medicin, som er an-
satialmen praksis, viser, at kommen-
de praktiserende laegeriseer er bekym-
rede over arbejdspresset og risikoen
for udbreendthed.

Udbreendthed er ikke en diagnose,
men en tilstand, som blev introduce-
ret i psykologien i 1970’erne pa bag-
grund af interviews og feltstudier af
sundhedspersonale, skolelerere og
ansatte i kriminalforsorgen. Ud-
breendthed er karakteriseret ved emo-
tionel udmattelse, depersonalisering
oglavt personligt jobudbytte. Tilstan-
den er reversibel, hvis man foretager
de ngdvendige tiltag. I lighed med
mange tidligere undersggelser har vi
fundet, at udbraendthed er forbundet
med spvnbesvaer, lavt selvvurderet
helbred, risikobetonet forbrug af al-
kohol og gnske om tidlig pensione-
ring. Derfor er udbreendthed en mar-
kor for darlig trivsel, som kraever op-
meerksomhed.

Regionale forskelle

Tager vi hgjde for alders- og kensfor-
skelle, sa er deriRegion Sjeelland flest
praktiserende laeger, der opfylder kri-
terierne for moderat udbrendthed
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(52%), og Region Sjeelland og Region
Nordjylland er de regioner, hvor flest
opfylder kriterierne for alvorlig ud-
braendthed (16 %).

Den relativt hgjere forekomst af
udbraendthediRegion Sjeelland og Re-
gion Nordjylland kunne skyldes en
hgjere arbejdsbelastning fra en be-
folkning med eget sygelighed. Sale-
des viste Sundhedsprofilen 2021, at
borgerneiRegion Sjeelland og Region
Nordjylland har hhv. den hgjeste og
neesthgjeste forekomst af darligt selv-
rapporteret fysisk helbred.

Tal fra PLO har vist, at deri Region
Sjeelland og Region Nordjylland er re-
lativt mange kommuner med en hgj
andel af praksis med lukket for tilgang
af nye patienter. Dette afspejler som
regel legemangel i et omrade, idet de
resterende leeger ma handtere det an-
tal patienter, som de maksimalt kan
klare. Variationerne i udbreendthed
patveers af regioner ser séledes ud til
atveere associeret til variationeribor-
gernes sygelighed og legemangel.

Oplevelsen af arbejdets kvalitet

12023 var udbreendthed steerkt rela-
teret til oplevelsen af, at man ikke kan
udfare sit arbejde i en kvalitet, man
er tilfreds med. Forklaringen pa sam-
menheangen er et hgnen-eller-eegget-
dilemma. I en tidligere undersegelse
har vi dog fundet, at nar man hand-
terer tidsned i praksis ved at ga pa
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kompromis med kvaliteten og udsaet-
te opgaver og beslutninger, sd har man
pget risiko for udbraendthed 3 ar se-
nere. Dette tyder p4, at en stor forskel
mellem forventninger og faktiske for-
hold pavirker trivslen negativt.

Det ser ikke ud til at veere antallet
afydelseri sig selv, som pavirker risi-
koen for udbreendthed, men snarere
omsorgen for patienter med komplek-
se behov. I 2023 fglte 66 % sig bela-
stet af omfanget af komplekse pa-
tientkontakter (en stigning pa 53 %
siden 2016), og vha. registerdata har
vidokumenteret, at praktiserende lee-
ger med mange multisyge patienter
pa deres liste har gget risiko for ud-
breendthed.

Arbejdstid og risiko for udbraendt-
hed

Praktiserende leeger angav i 2023 en
gennemsnitlig arbejdstid pr. uge pa
45 timer, og antallet af arbejdstimer
pr. uge var steerkt associeret med ud-
breendthed. Med de mange arbejdsti-
mer pr. uge er det ikke overraskende,
at omtrent en fjerdedel oplevede kon-
flikt mellem arbejde og privatliv.

P4 trods af det heje gennemsnitli-
ge antal arbejdstimer om ugen, angav
60 % afleegerne, at de har en arbejds-
uge i praksis pa 4 dage. Dette kunne
tyde p4, at en del forsgger at handte-
re arbejdspresset ved at reducere an-
tallet afarbejdsdage i praksis. Det kan

isig selv muligvis komplicere forhol-
det mellem forventninger til sin egen
indsats og de krav, der stilles til at
veere praktiserende leege og drive en
praksis.

Arbejdsgleede og forhold af betyd-
ning for arbejdsglaeden

Nar tallene viser, at nsesten halvde-
len af alment praktiserende laeger i
2023 opfyldte kriterierne for moderat
udbreendthed, s& horer det med til hi-
storien, at den anden halvdel (47 %)
angav, at de i meget hgj grad elleri hgj
grad har den arbejdsglaede, som de
onsker sig. Oplevelsen af et godt sam-
arbejde medleegekolleger i praksis var
det forhold, som hyppigst blev mar-
keret som varende af betydning for
arbejdsgleeden. En britisk undersg-
gelse har da ogsa vist, at jo flere lee-
ger i praksis pr. 1000 patienter, jo he-
jere jobtrivsel og feerre arbejdstimer
pr. uge.

Autonomi til at preege eget arbejds-
livblev af hver femte leege angivet som
et forhold afbetydning for arbejdsglee-
den, hvilket er 17 % feaerre end i 2019.
En forsigtig tolkning af dette fund er,
at selv om de fleste specialleeger i al-
men medicin helst vil eje deres egen
Kklinik, s er der en gruppe af almenme-
dicinere, som ikke er motiveret af at
eje, drive og lede deres egen praksis,
men stadigveek er dedikeret til det al-
menmedicinske arbejde.




En ny rapport fra VIVE (2023) vi-
ser, at specialleeger, som har valgt at
veere ansat i almenmedicinske tilbud
udger en mindre gruppe, men at grup-
pen er i vaekst. Undersggelsen, som
er foretaget af Yngre Laeger, viser, at
10 % af hoveduddannelseslaeger i al-
men medicin ikke har et gnske om at
eje egen praksis. Det er vigtigt med
attraktive karriereveje for denne grup-
pe af specialleeger, sa de ikke velger
almen medicin fra som beskeeftigelse.

Brug af praksisunderstettende
personale

Udviklingen af almen praksis gariret-
ning afkompagniskabspraksis og sget
brug af praksisunderstettende perso-
nale. I trivselsundersggelsen sa vi
f.eks., atjordemgdre og bioanalytike-
re har fundet vej til almen praksis og
er ansat i 10-15 % af praksis.

Flere britiske undersggelser har
kortlagt, hvordan aktiviteten i prak-
sis ogisundhedsveaesenetigvrigt &en-
dres ved systematisk brug af praksis-
understgttende personale i almen
praksis, og resultaterne er tvetydige,
f.eks. ser detikke ud til at reducere lee-
gens arbejdstid. Praksisser, som sy-
stematisk anvender praksisunderstet-
tende personale, har ofte stort fokus
paorganiseringen af arbejdet i almen
praksis for at undga dobbeltarbejde.

Et enkelt studie har fundet, at re-
organisering af praksis i overensstem-

melse med Lean-principper var for-
bundet med gget udbreendthed. Der
synes at veere brug for mere viden om,
hvorvidt standardiseret opgavelgs-
ning for nogle kan reducere oplevel-
sen af mening i arbejdet, som er den
faktor, der er afggrende for at forhin-
dre en alvorlig grad af udbreendthed.

Samlet set

De seneste 20 ars monitorering har
dokumenteret en kraftig stigningiud-
braendthed blandt praktiserende lee-
ger. I 2023 har vi, tydeligere end no-
gensinde for, set, at regionale varia-
tioner i udbreendthed er sammenfal-
dende med regionale forskelle i bor-
gernes sygelighed og leegemangel.

Laegekolleger i praksis er vigtige
for arbejdsgleeden. Samarbejdet med
det gvrige klinikpersonale bidrager
ogsa til arbejdsgleden, og praksis-
stottende personale vil veere en del af
lpsningen pa kapacitetsproblemerne
i almen praksis.

Forskningen har dog ikke kunnet
dokumentere, at praksisstgttende per-
sonale har en positiv effekt pé den
praktiserende leeges arbejdstid, som
i gennemsnit var 45 timer pr. uge i
2023. Der skal sikres karriereveje for
de specialleegerialmen medicin, som
ikke gnsker at eje egen praksis, sa de
ogsa finder det attraktivt at indga i
den samlede arbejdsstyrke i almen
praksis. /

S&dan spotter du tegn p8 ud-
brandthed hos en kollega
Udbreendthed er ikke kun et individu-
elt anliggende, men et feelles ansvar.
Vi har fundet, at praktiserende leeger,
som har en sygemeldt Kollega i prak-
sis, selv har starre risiko for at veere
udbreendt. Det forteeller, at det er
vigtigt at veere opmaerksom pa trivs-
len i praksis, bade hos sig selv og sine
Kolleger.

Veer opmaerksom pé udbrandthed,

hvis din kollega:

* Dropper frokostpausen og ikke har
tid til efteruddannelse

* Meder sloj op pé arbejde

« Foreslar, at | skal give flere horte
tider til patienterne og lave &ben
konsultation for at n& det hele

* Bliver Kortluntet og har konflikter
- bade med personale og patienter

« Hlager over dérlig sevnkvalitet

* Ertrist og taler om at finde noget
andet at lave og/eller ytrer ensker
om at g4 tidligt p& pension

« UdtrykKer fortrydelse i forhold til
at have valgt almen medicin som
speciale.

Vidste du, at...

det ikke kun er almen medicin, som
har fokus pé udbraendthed?

Niveauet af udbreendthed hos almen-
medicinere i 2023 ser ud til at veere pé
hejde med niveauet hos danske karki-
rurger, men er ca. 2% gange s8 hojt
som niveauet hos danske urologer.
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