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Hvorfor sykmeldes ryggpasienter?

Vond rygg er fortsatt blant de
hyppigste arsaker til sykefraveer,
til tross for at gjeldende retnings-
linjer anbefaler vanlig aktivitet ved
uspesifikke ryggplager.
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I en systematisk oversiktsartikkel har vi
belyst hvilke faktorer som pavirker legenes
vurderinger av arbeidsforhet hos rygg-
pasienter (1).

Ethvert sykefravearstilfelle pavirkes av
fire akterer: den sykmeldte, legen, arbeids-
plassen og samfunnet. Faktorer knyttet til
den sykmeldte, arbeidsplassen og samfunnet
er beskrevet i mange artikler, men det finnes
fa artikler om legens rolle. Gjennom syste-
matiske sek 1 fire databaser ble 1 419 poten-
sielle studier identifisert, men bare 11 av
disse tilfredsstilte inklusjonskriteriene for
var studie.

Av kjennetegn ved pasientene som legen
legger mest vekt pa i vurderingen av
arbeidsuferhet, var deres forventninger,
tilstedeverelse av kliniske funn og i hvilken
grad legen oppfattet at det var mulighet for
stotte og tilrettelegging pa arbeidsplassen.
Egenskaper hos legen som pavirket vurde-
ringen, var serlig kunnskaper og holdninger
til ryggplager. Leger som var engstelige for
a fremprovosere smerter og mente dette
kunne veere farlig, var mer tilbeyelige til &
sykmelde. Leger som folte seg ukomfortable

Mange leger er utbrent

Utbrenthet og redusert livskvalitet er vanlig blant amerikanske leger.
Arbeidstilfredsheten er avhengig av medisinsk kompetanse og jobberfaring.

Stress hos leger kan ramme pasientene i form
av feilbehandling og minsket tillit til helse-
vesenet. Flere faktorer kan gjore leger stres-
set. Dette viser en stor undersekelse med
over 16000 leger ansatt ved indremedi-
sinske sykehusavdelinger over hele USA (1).

Egenvurdert livskvalitet var «s& darlig
som den kunne vare» eller «noe dérlig» hos
14,8 % av legene. Utbrenthet og hoyt nivé av
emosjonell utmattelse ble rapportert hos
rundt halvparten. Leger med store studielén
var oftere enn andre plaget av utbrenthet og
lav livskvalitet. Leger med heoy kompetanse
innen sitt fagfelt anga bedre livskvalitet, mer
velvere og mer selvtillit enn de evrige. Spe-
sialister 1 indremedisin med flere ars erfa-
ring anga mer trivsel enn nyutdannede leger.

— Utbrenthet hos leger er bekymrings-
fullt, ikke bare for den enkelte lege, men
ogsd for pasientbehandlingen. Leger har
rapportert at de er mindre tdlmodige og mer
frustrerte 1 pasientmetene nar de er slitne, og
det er funnet okt risiko for feilmedisinering
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ved utbrenthet, sier forsker Karin Isaksson
Ro ved Legeforeningens forskningsinstitutt
og ved Ressurssenter Villa Sana, Modum
Bad.

— Denne tverrsnittsstudien er en av fa der
man har undersekt sammenhengen mellom
legers helse, livskvalitet, ekonomiske
forpliktelser og objektivt malt kunnskaps-
niva. Resultatene er vanskelige a oversette
direkte til norske forhold, og vi trenger derfor
liknende undersekelser ogsa i Norge. Longi-
tudinelle studier er avgjerende for & f4 mer
kunnskap om arsaksforhold, sier Isaksson
Re.
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i portvaktrollen og syntes uspesifikke helse-
plager generelt var vanskelig 4 handtere, var
ogsa mer tilbayelige til & sykmelde.

Vi konkluderer med at den nare forbin-
delsen mellom lege og pasient, som i de
fleste sammenhenger ellers betraktes som
et gode, kan vere et hinder for at retnings-
linjene 1 vurderingen av sykmelding blir
fulgt. Leger kvier seg for & la veere 4 imeote-
komme pasientenes gnsker og synes & trenge
mer kunnskap om god pasientkommunika-
sjon for & kunne formidle nye holdninger pa
en positiv méte. Tidligere studier har vist at
legene har god kunnskap om og gode hold-
ninger til ryggplager, men det kan se ut som
at de ikke klarer & formidle dette godt nok til
sine pasienter.
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