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ABSTRACT

The long-term goal of the studies performed within the framework of the thesis was to
contribute to an improved psychosocial work environment for orchestra musicians. The
perspective was the daily round of life of orchestra musicians as well as the context of working
as an orchestra musician. The theoretical point of departure was Herzberg's motivational theory
— that meaningful work content motivates and leads to work satisfaction and good health.

A pilot study was performed with the aim of identifying work environment factors that are
specifically important for orchestra musicians. For this purpose 20 musicians and other key
persons were interviewed (n=27). This was followed by a questionnaire study exploring
prevalence of a diverse number of psychosocial work environment factors and their correlation
with health, study A. Half of the orchestra members in 12 orchestras (320) were asked to
participate, 250 (78%) participated. Finally a study was performed in order to evaluate effects
of a psychosocial intervention, study B. Two middle sized symphony orchestras were followed
for two years. A psychosocial intervention was planned in one of the orchestras while the other
one would serve as a comparison group. Repeated assessments at start and then once every
half-year for two years (altogether five assessment occasions) were performed with
guestionnaires and psychophysiological measures assessments. The physiological measures
were 24-hour ECG assessments of heart rate variability (HRV) and saliva testosterone
concentration (STC). The participation rate for the questionnaire examination was on average
84% for the five occasions (74-92%), 64% responded to all five questionnaires. For the
psychophysiological assessments the participation rate was on average 72% for the five
occasions. 48% participated on all five occasions.

Paper 1 describes correlations between different environmental and health factors in study A.
The variable with the most consistent and statistically significantly independent value in
relation to health was “work content”, i e disruption and frustration due to poor conductor,
monotonous rehearsals and bad music. Paper 2-4 illustrate the need for good conditions for
recuperation. In the long perspective the advice is to take into account the need for recuperation
both in short and long cycles already in planning the repertoire for a whole year. Paper 2
explores the correlation between work posture with a high arm position and the duration of
actively playing on one hand and pain in neck and shoulders on the other hand. The results
showed that musicians working in an elevated arm position (violinists, violists, flutists and
trumpet players) had a higher prevalence of neck-shoulder pain than those working in a more
neutral position, even after psychosocial problems have been accounted for in the statistical
analyses. Paper 3 shows that hearing problems in orchestra musicians are correlated with 24-
hour ECG recordings of heart rate variability — the lower the high frequency power” (HFP) the
more problems with hearing. HFP has been assumed to mirror the activity in the
parasympathetic system which is important to the recuperation/anabolism and which needs
beneficial conditions if good health is to be maintained and improved. In paper 4 it is shown
how the activity of two other indicators of parasympathetic activity increased when a difficult
psychosocial problem in one of the orchestras was solved. Those two indicators were: 1. from
the 24-hour ECG recording ”Very Low Frequency Power” (VLFP) which is assumed to mirror
the sensitivity in the pressure regulating receptors in the artery walls and which is described as a
slowly reacting indicator of the parasympathetic system 2. Saliva testosterone concentration
(STC) which is also partly mirroring the parasympathetic activity as well as
recuperation/anabolism. In paper 5 the procedures and the results from study B are described.
No specific effects of the intervention program were shown. However the activities that the
musicians chose related to work content; quality, roles and responsibility.

The conclusion is that interventions aiming at improved work environment and health should
depart from the meaning of the work task. The focus on the psychosocial processes may in
itself have contributed to the insight that clear roles are important in orchestras.

Keywords: psychosocial work environment, work content, health, work posture, neck-shoulder
pain, musicians, symphony orchestra, intervention, parasympathetic system, saliva testosterone
concentration (STC), very low-frequency power (VLFP), heart-rate variability (HRV), hearing
problems.



SAMMANFATTNING

Den langsiktiga malsattningen med de studier som ingar i avhandlingen &r att bidra till en
forbattrad psykosocial arbetsmiljo for orkestermusiker. Perspektivet var orkestermusikernas
vardag och det sammanhang de befinner sig i. Den teoretiska utgangspunkten bygger pa
Herzbergs motivationsteori - att ett meningsfullt innehall i arbetsuppgiften motiverar och leder
till arbetstillfredsstéllelse och halsa. Hypotesen var att det finns en positiv samvariation mellan
psykosocial arbetsmiljo, hdlsa och hog kvalitet i arbetet.

En forstudie genomfordes for att identifiera for orkestermusiker unikt viktiga aspekter pa
arbetsmiljon. For detta andamal intervjuades 20 orkestermusiker och andra nyckelpersoner
(n=27). Darefter foljde en enkatstudie for att kartldgga férekomsten av olika psykosociala
faktorer och hur de samvarierar med halsa, studie A. Ur 12 orkestrar tillfrdgades halften av
musikerna (n=320) om medverkan, 250 deltog (78%). Slutligen genomfordes en studie for att
utvardera effekten av psykosocial intervention inom svensk konstmusik, studie B. Under tva ar
foljdes tva medelstora symfoniorkestrar. Planen var att genomfora intervention i den ena
orkestern och att ha den andra som jamfdrelsegrupp. Upprepade métningar vid start och sedan
en gang i halvaret genomfdrdes med enkater och psykofysiologiska matt fem tillfallen for varje
individ), 24-timmarsmétningar av hjartfrekvensvariabilitet (HRV) och salivtestosteron (STC).
Svarsfrekvensen for frageformular var i medeltal fran fem tillfallen 84 % (74-92 %). Av dessa
besvarade 64 % samtliga enkater. For de psykofysiologiska méatningarna var svarsfrekvensen i
medeltal vid de fem tillfallena 72 % (62-87) och 48 % deltog i samtliga matningar.

Artikel 1 beskriver samvariationen mellan de olika studerade faktorerna i studie A och visar att
den variabel som hade det mest genomgaende statistiskt signifikanta och oberoende
forklaringsvérdet nér det géillde musikernas hélsa var work content”, dvs storning/frustration
pa grund av dalig dirigent, monotona repetitioner och dalig musik. Artiklarna 2-4 kan sagas
belysa behovet av forutsattningar for aterhamtning. I forlangningen handlar det bland annat om
att redan i repertoarplaneringen for ett helt ar dven ta hansyn till vila pa kort och lang sikt.
Artikel 2 kartlagger samband mellan arbetsstélining med forhjda armpositioner, och langden
av den aktiva speltiden och smarta i nacke-skuldra. Resultatet visade att musiker som spelar
med forhdjd armposition (violin, viola, fléjt och trumpet) 16per en dkad risk for smarta jamfort
med dem som har en neutral armposition. Detta galler oberoende av psykosociala problem.
Artikel 3 visar att horselproblem hos orkestermusiker samvarierar med 24-timmars-
registreringarna av HRV — ju liagre virden for ”High Frequency Power” (HFP) desto mera
problem med hdérseln. HFP anses spegla aktiviteten i det parasympatiska systemet som ar
viktigt for kroppens aterhdamtning och som behdver gynnsamma villkor om god hélsa skall
kunna bibehallas och forbattras. | artikel 4 visas hur tva andra indikatorer pa det
parasympatiska systemets aktivitet 6kade i samband med att ett svart psykosocialt problem i en
orkester lostes. Dessa bada indikatorer var 1. fran 24-timmars-EKG-registreringen Very Low
Frequency Power” (VLFP) som speglar sensitiviteten i de tryckreglerande receptorerna i
artarvaggarna och som anses vara en langsamt reagerande indikator pa det parasympatiska
systemets aktivitet 2. STC som ocksa har samband med parasympaticusaktiviteten och
aterhamtningen/anabolismen. | artikel 5 redovisas tillvagagangssatten och resultaten i studie B.
Nagra specifika effekter av interventionsprogrammet kunde inte pavisas men de aktiviteter som
musikerna valde géllde kvalitet i uppgiften, roller och ansvar.

Slutsatsen &r att interventioner med syfte att forbattra arbetsmiljo och halsa bor utga fran det
meningsharande som finns i arbetsuppgiften. Uppmarksamheten kring de psykosociala
processerna kan ha bidragit till att man &ven tydliggjorde behovet av tydliga roller inom
orkestrarna.

Nyckelord: psykosocial arbetsmiljo, arbetsuppgift, hdlsa, arbetsstalining, nacke-skuldra,
musiker, symfoniorkester, intervention, parasympatiska systemet, salivtestosteron, very low
frequence power, hjartfrekvensvariabilitet, horselproblem.



"A performer cannot achieve excellence only
by isolating and refining a limited range of
skills; likewise, it seems reasonable to argue
that the full potential for performance
enhancement research lies in exploring how
musicians” physical and psychological abilities
can be enhanced in unison."

Williamon?

“Trial and error in performing arts medicine is
a necessity, and although it can be both time-
consuming and expensive, it is the only way for
eventual success”

Brandfonbrener?
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1 FORORD

Har avhandlas svenska professionella orkestermusikers psykosociala arbetsmiljo.
Flera studier har genomforts for avhandlingsarbetet och det har varit en larorik resa.
Det finns mycket att reflektera Over. Administrativa utredningar har genomforts
tidigare ndr det galler att forbattra specifika orkestrars arbetsmiljo och det ar
naturligtvis bra men eftersom det finns en extra tyngd i vetenskapliga metoder hoppas
Jag att forskningen pa orkestermusiker ska fortsatta, &ven med detta nagot vidare
perspektiv an vad som varit vanligt tidigare. Framforallt behover metodutvecklingen
foradlas, speciellt avseende interventioner och utvardering av dessas effekter.

Nér man beskriver och laser om problem i orkesterarnas psykosociala arbetsmiljo ar det
vasentligt att komma ihag att livet som orkestermusiker aven innebar manga positiva
upplevelser. Dessa erfarenheter finns inbaddade i det redovisade materialet som ofta
fokuserar pa negativa samband mellan arbetsmiljé och halsa. Utifran egen erfarenhet
som professionell yrkesmusiker vacktes mitt intresse for att studera orkestrarnas
psykosociala arbetsmiljo da jag under beteendevetenskaplig utbildningen i
miljopsykologi studerade organisationspsykologi, arbetsmiljopsykologi och liknande.
Monster och strukturer i arbetslivet belystes och den enskilda manniskan placerades i
ett sammanhang. Har gjordes jamforelser mellan yrkesgrupper och har métte jag
orkestrarna igen — fran ett nytt perspektiv. | metaforer framstalldes orkestern som en av
de mest valfungerande arbetsgrupperna, ett ideal.

Men vad avsags’> Hur var det egentligen pa andra arbetsplatser om orkestern var sa
hogtstaende nar det géller gruppsamarbete? Hade man forvaxlat framtradandet — sjélva
konserten - med organisationen? Hade man bedomt framtradandet, sjalva produkten,
som liktydig med arbetsmiljon och organisationen. Det framgick inte att konserten ar
en slags teater i samklang med den musikaliska prestationen. Under samma period, i
mitten pa 1990-talet, blev det ocksa vanligt att dirigenter bjods in att halla foredrag i
ledarskap. Denna speC|eIIa yrkesgrupp, upphojd 6ver orkestermedlemmarna, och som
oftast inte har ndgon som helst erfarenhet av personalansvar och liknande betraktades
som maéstare &ven i ledarskap.

Samtidigt som jag sjalv ansag att det var ett feltankande hos konsulter och
arbetsmiljépsykologer, att orkestern fungerade sa val, lockade det mig att studera
orkestern och orkestermusikerna narmare — fran ett vetenskapllgt perspektiv. Fanns det
aven i orkestrarna strukturer och monster som var tydliga ndr man anvande metoder
fran vetenskapen? Var det mojligt att till och med forestalla sig att orkesterinstitutioner
skulle underkasta sig nagon form av utveckling som organisation? Hur sag det ut inom
orkestervarlden pa andra hall i vérlden?

Jag var lgang Varfor skulle det inte fungera? Individens sklckllghet och begavnlng ar
primar i professionella orkestrar och jag ville veta mer. Manga musiker mar daligt
periodvis, bland annat pa grund av muskulara problem men ocksa pé grund av
psykosociala besvér av olika slag, t.ex. missdmja om hur arbetet ska utforas. Fanns det
kanske méjlighet att lyfta bort en del av ansvaret fran den enskildes axlar? Kunde
arbetsgivaren ta 6ver nagonting? Maste det vara sa att manga valdigt duktiga och
engagerade musiker efter ett antal ar behdvde drabbas av ohalsa? Var det speciella
skador och ohalsoproblem beroende pa vilket instrument de spelade eller fanns det
skillnader mellan orkestrarna?

Jag blev med fler fragor alltmer overtygad om att har fanns mycket intressant och
viktigt att upptacka. Jag blev ocksa dvertygad om att kunskap som formuleras utifran
studier pa professionella orkestermusiker skulle ga att applicera pa andra engagerade
och hogutbildade arbetsgrupper. Jag sag ocksa att det faktiskt fanns skal att undersoka
huruvida det fanns ett samband mellan kvaliteten i framtradandet, sjalva konserten, och
pa vilket satt organisationen. Fokus var sambandet mellan psykosoual arbetsmiljo,
kvalitet och orkestermusikernas hélsa. De studier vi har genomfort ar avgransade till att
samla data under repetitionsdagar och skolkonserter.
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2 TEORETISKA UTGANGSPUNKTER
2.1 ORKESTERMUSIKER INOM KONSTMUSIK — EN KORT
BAKGRUNDSBESKRIVNING

2.1.1 Orkestern i samhallet

Det finns en svarfangad dimension i musiken som for professionella musiker bade
representerar nagot storartat och en belastning eftersom musiken representerar nagot
alldeles speciellt och markligt, intill magiskt. Det géller bade vasterlandsk konstmusik
och annan popular musik. Det finns stort utrymme for olika uppfattningar pa vilket satt
musiken paverkar manniskan men att den paverkar &r en utbredd uppfattning. Redan
under 300 — 200-talet f. kr. i Grekland och Rom betonade filosoferna musikens etiska
varden och man ansag att musiken skulle bidra till samling och koncentration®. Den
som forkovrade sig i musik skulle bli framgangsrik, bade intellektuellt och i annat
arbete. Det finns ocksa en relativt utbredd uppfattning om att skickliga musiker pa
nagot satt har kdannedom om en dimension som inte &r férunnad vem som helst. Denna
forestallning odlas ocksa inom musikerskraet. En av var tids storsta dirigenter, Bruno
Walter, betonar musikens foradlande verkan pa manniskan. Walter upplevde att
musikens visen var “en sfir for andliga emanationer® och uppenbarelser” ... ”Och jag
tror rentav att direktare kan manniskan inte undfa aningar om Logos® &n just genom
musiken, som i klanger vittnar om dess gudomligt skapande och ordnande visen”
(s.12)*. Walter upplevde att musikens vésen harstammade fran kosmos.

Under 1600-talet fanns naturligtvis precis som idag en stor kraft i musiken. Historiskt
har vasterldndsk konstmusik en ”ideologisk dvertalningskraft”, som redan under
barocken, och tidigare, hos allmanheten lyckades skapa uppfattningen att éverheten
som dgde orkestrarna innehade sina dmbeten av ”Guds nade””. Musiken anvéndes for
att skapa en sinnebildlig fornimmelse av ett sakralt rum, en helig plats, for att
representera narvaron av en hogre makt; for att legitimera en befattningshavare eller en
héarskande elit som Guds stallforetradare pa jorden. | Europa forborgerligades den
representativa kulturoffentligheten under slutet av barocken och offentliga
konsertforeningar gjorde det mojligt for en bredare allméanhet av bildade borgare att
lyssna till konstmusik®. Idag kan i princip alla som &r intresserade ta del av musik, dels
via en mangd tekniska system och inspelningar och dels direkt med levande musiker
vid konserter. Detta speciella skimmer av att den véasterlandska konstmusiken tillhér
eliten i samhadllet finns kvar &ven idag. Nu &r det emellertid inte endast kyrkan och
hovet utan &ven en bildad kulturelit som tillhor denna krets.

Professionella musiker, som borgade for kvalitet, var anstéllda av 1600-talets
samhaéllselit och musiken representerade och legitimerade makten hos denna elit. Idag
ar det samhéllet som till storsta delen finansierar orkestrar inom konstmusiken, i
Skandinavien (s.206°). De professionella musikerna som arbetade for flera hundra ar

? Jag tror att Bruno Walter avsg att Emanation ar ett utflode eller utstromning ur det gudomliga — att
tingen utgor en del av Guds visen.

® I judisk och kristen litteratur har ordet logos sirskilt kommit att betyda Guds skapande och
uppehallande ord (Wikipedia 20100801).


http://sv.wikipedia.org/wiki/Gudomlig
http://sv.wikipedia.org/wiki/Gud

sedan hade forstas mycket annorlunda villkor och foérutsattningar jamfort med dagens
yrkesmusiker. Men mycket ar ocksa lika.

2.1.2 Orkestern som organisation

Orkesterorganisationen ar en gammal konstruktion. Nagra tydliga skillnader mellan
nutid och datid har med finansiering att géra da man i Sverige inte langre har kyrka och
hov som huvudman. I huvudsak finansieras orkestrarnas verksamhet idag av allmanna
medel, till mycket liten del av biljettintakter och till ytterligare liten del av sponsorer.
Mycket av den musik som spelas idag ar delvis densamma som under 1600-1800-talet
och darmed har orkesterns placering endast forandrats marginellt. Aven i senromantisk
och nykomponerad musik placeras orkestermusikerna pa podiet i stort sett pa samma
sétt som tidigare men idag med storre besattning — fler musiker. Nya instrument har
tillkommit medan andra instrument har utvecklats vilket medfort hogre ljudvolym. En
paradox &r att det starka ljudet har blivit ett omrade med problem fér en hel del
orkestermusiker’. D& ska man komma ih&g att just hérseln &r orkestermusikerns
viktigaste instrument eftersom en god horsel &r en forutsattning for att kunna stanna
kvar i yrket. Horselproblematiken behandlas i en artikel®.

Orkestern &r hierarkiskt uppbyggd med en suveran ledare saval vid repetitioner som vid
konserter®. Det finns ocksa andra ledare, pd administrativa enheten. Administratorer
atnjuter séllan samma status hos orkestermusikerna som dirigenten gor. Hogsta
positionen i orkestern &r 1:e konsertmastaren som ar placerad langst fram i 1:a
violinstamman. Konsertmastaren fungerar som ett sprakror for dirigent och musiker. |
stOrre orkestrar finns vanligtvis befattningen 1:e konsertmastare och darefter 2:e och 3:e
konsertmastare. Solocellisten har en liknande position. Dérefter foljer stdmledare och
soloblasare i hierarkin foljt av alternerande stamledare. Langst ned pa den hierarkiska
skalan befinner sig “tutti-musiker”. Som exempel ér dessa i 1:a violin i en stor
symfoniorkester omkring 14 violinister, vilka alla spelar samma stdmma.

Orkestermusiker arbetar nara sina kollegor. De sitter under repetitioner nagra decimeter
fran narmaste kollega. For manga av musikerna ar det dessutom i detalj exakt samma
arbete i samma stund, eftersom de spelar unisont. Om det ska lata riktigt bra och vara
behagligt att arbeta behover alla spela sa bra som mojligt. Det ar viktigt for den
enskilde och det &r viktigt for kollegorna. Darfor innebér det dagliga arbetet i en
orkester att standigt vara underkastad hdga prestationskrav, bade under repetitioner och
under konserter. Det finns en forvantan att alltid spela pa topp®. Dessa férvantningar
och krav finns oftast hos den enskilde musikern men den finns ocksé hos kollegorna,
dirigenter och publik. Varje orkestermusiker moter varje dag den tuffaste publiken av
alla, de noggranna och kunniga kollegorna. Varje repetition och konsert innebar ett nytt
test av musikerns kapacitet. Redan fr&n unga ar har musiker internaliserat kraven'® och
aven om det inte gar att spela perfekt finns en narvarande vision och ett mal att strava
efter, vilket latt leder till en fixering vid misstag och brister i spelet. En sadan fixering
okar risken for daligt sjalvfortroende och ju béattre orkestern ar desto storre &r
utmaningen, kravet®.

¢ Utifrén 16 ars egen erfarenhet som orkestermusiker.
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Det gemensamma malet for orkestermusiker och orkesterledning ar att spela sa bra som
mojligt och gora konstnéarligt bra konserter. FOr att uppna detta racker det inte med att
varje musiker &r en duktig instrumentalist. Viktiga egenskaper hos orkestermusiker &r
dessutom att de har formaga till anpassning och samarbete, samt disciplin att folja
dirigentens beslut > ***2,

En orkester bestar dven av andra viktiga funktioner som dock inte &r lika framtradande
som musikerna. Det &r ofta relativt sparsam kontakt mellan orkestermusiker och t.ex.
de administratorer som arbetar i orkestern. De olika yrkeskategorierna har darutover
olika arbetstider och mycket olika arbetsuppgifter®. Sammantaget medfor det en risk att
man inte har forstaelse for varandras kompetensomraden, vilket kan leda till daliga
stamningar och avundsjuka. Utdver det obehagliga med misstroende och daliga
stamningar kan detta dessutom f& konsekvenser for det konstnarliga arbetet™.

2.1.3 Orkestermusikers halsa

For att orkestermedlemmen skall kunna halla sitt spelande i tillrackligt bra kondition
kravs det kontinuerlig enskild 6vning pa instrumentet. Det &r obligatoriskt men det
standiga 6vandet utgdr ocksa en riskfaktor for att utveckla arbetsrelaterade skador™.
Arbetsskador hos musiker &r inte nigonting nytt. Bernardino Ramazzini'® beskrev
redan ar 1713 att det var det 6verdrivna 6vandet som var halsovadligt och skadligt for
musiker. Ramazzini fann inte att musicerande i sig var riskabelt, trots att han
rapporterade dramatiska problem som muskelbristningar/brack i ljumske och skrev,
svallande huvud, dunkande tinningar, pulsering i hjarnan, svéllande égon, toner i éron,
kérlbristning i brost och trotthet i lungor.

Manga musiker i professionella symfoniorkestrar har ndgon gang under karridren
problem med sin hélsa. Det &r olika former av problem som alla mer eller mindre kan
paverka formagan att spela tillrackligt bra. Halsoproblemen varierar i omfattning, fran
mindre besvar till omfattande forodande problem som helt och héllet hindrar musikern
att utéva sitt yrke. Vilka besvar det ar varierar ocksa stort. Det kan vara olika grader av
problem med muskler och leder, psykosomatiska besvar, hérselproblem och
rampfeber® 11 16 17.18.19.20,21,22,23,24,25,26,21, 28 'Eny sammanstalining av artiklar
avseende arbetsrelaterade besvar hos instrumentalmusiker omfattade redan ar 1988 mer
&n drygt 300 artiklar®®*°. Fokus i den sammanstallningen var fysiska hélsoproblem och
man poangterade att man inte gjorde nagra ansprak pa nagon totalinventering.

De forsta problemsignalerna ar ofta bade psykosociala och fysiska, och medelaldern &r
den kritiska perioden’® 3. Artisterna upplever att de inte natt sina mal utan kanske
misslyckats i karridren. Framgangrika artister kan drabbas av att kanna sig hotade av
yngre kollegor, frilansande musiker lever under extra oro med osakra anstéllningar.
Den mentala energin minskar samtidigt som musikern borjar fa signaler av fysisk och
psykisk trotthet. Det blir svarare att lara nytt och effektiviteten forsamras. Som en foljd
av detta kan sjalvkénslan vackla och musikern drabbas av olika psykosomatiska
symptom.

En stor del av den forskning som genomfors pa musiker fokuserar pa den enskilde
individen och det ar naturligtvis viktigt eftersom den enskilde drabbas hart. Det kan
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racka med besvar som fér andra manniskor skulle uppfattas som relativt sma, for att en
professionell orkestermusiker inte langre ska kunna utdva sitt yrke. Mojliga orsaker till
att ohalsa uppstar samt nagra av de riskfaktorer som identifierats nar det galler att
drabbas av olika besvar ar individuella faktorer som alder, kon, instrument och
otillracklig teknik och hallning™. En svensk studie pavisade dock att det inte var ndgon
konsskillnad avseende forekomst av besvar?.

En av de mest omfattande studier som genomforts av orkestermusikers halsotillstand
utfordes av International Conference of Symphony and Opera Musicians (ICSOM)
1986"". Undersékningen som omfattade 2212 musiker fran 48 orkestrar visade att 76 %
av de svarande hade erfarenhet av medicinska problem, medan 58 % rapporterade
livslanga muskelbesvar som paverkade deras prestation. Medicinska besvar var nagot
vanligare bland strakmusiker och bland musiker mellan 35 och 45 ar. De vanligaste
psykologiska besvaren var rampfeber, depression, somnstorningar och akut angest
medan muskulara problem var lokaliserade framst till skuldror, nacke och rygg. Manga
rapporterade problem med anstrangda 6gon, ont i 6ronen och andra éronproblem.

For att hantera rampfeber och kunna prestera optimalt anvénder en del orkestermusiker
betablockerare. S& ménga som 40 % i ovanstdende studie’’ rapporterade att de provat
olika mediciner for att hantera rampfeber och de flesta av dessa (92 %) upplevde att
medicinen fungerat bra. Andra studier visar pA mycket mindre anvandande, 21-28%°,
Provspelningar har inkluderats i berdkningarna. Det ligger inte inom denna avhandlings
ram nagon fordjupning av anvandandet av betablockerare men fenomenet finns och
dess forekomst pekar pa konsekvenser av prestationspress.

Musikerna soker behandling for sina problem och det finns en stor flora av bade
skolmedicinska och alternativa behandlingar. Det har emellertid inte forskats speciellt
mycket kring effekten av de behandlingar som ges®. Mycket av den kunskap vi har
idag nar det galler behandlingar har darfor sin grund i huvudsak utifran klinisk
erfarenhet. Erfarenheter behdver utvérderas systematiskt och forskning utvecklas for att
bidra till sa stringent och bra behandling som majligt. Det handlar inte om att
standardisera behandlingar utan om att ta vara pa och sprida kunskap och genomfora
utbildningar for vardgivare. Men det &r inte bara vardgivare som behéver mer kunskap.
Nedan beskrivs artisters halsoproblem och hur dessa for narvarande hanteras samt hur
den ideala hanteringen borde vara (tabell 1). Det framgar att det finns behov av 6kad
kunskap fran alla inblandades perspektiv och for andra perspektiv an det egna.



Tabell 1. Problem identification (Arjmand 2009*)

Problem Lack of awareness and training of healthcare practitioners in the
field of performing arts medicine

Current Performer-patients’ view — Lack of understanding on the part of

approach healthcare practitioners

Healthcare professionals’ view — Lack of training
Educators’ view — Lack of available standards of education

Ideal approach Performer-patients’ view — Healthcare professionals who know
how to treat performance-related injury and illness
Healthcare professionals’ view — Increased knowledge of
performing arts medicine issues
Educators’ view — More opportunities for discussion and education
on these topics

Denna utveckling och ansats ar véasentlig men for att uppna okad forstaelse och battre
resultat i behandlingar och for att man skall kunna genomfora forbattringsatgarder finns
det ett stort behov av vidgade perspektiv och intensifierade studier av gruppen,
orkestern®®. Det &r vasentligt att forsoka forstd vad yrket innebér for orkestermusikerna,
bland annat musikernas egna forvantningar och andras forvantningar och det
sammanhang orkestermusiker arbetar'? *. Eftersom repetitionsdagar ar det vanligast
forekommande och orkestermusiker visar ett annorlunda reaktionsmonster under
konsertdagar® har de métningar som genomforts inom avhandlingens ramar gjorts
under repetitionsdagar.

For framjandet av musikers individuella halsa har det startats Music Medical Health
Centers runt om i varlden, vilket ar mycket positivt. Men da individfokuseringen &ven
gallt behandlingsmetoderna har man inte tagit fasta pa arbetsgivarens ansvar och
organisatoriska mojligheter till forbattringar. Mojligen borjar forskningsfokus utvidgas
da forskare tar hansyn till storre sammanhang &n tidigare och betonar bade
psykosociala faktorer i arbetsmiljon och coping (hur svarigheter hanteras) —
organisationens likval som individens®’.

2.2 ORGANISATIONSTEORI

2.2.1 Motivationsteorin

Det har lange funnits intresse for vad det ar som gor att manniskor mar bra och kanner
arbetstillfredsstallelse. For att ta reda pa detta granskade Herzberg och hans kollegor
155 amerikanska studier om arbetslivet®®. Man borjade dd misstanka att de premisser
som medférde arbetstillfredsstallelse och de premisser som medforde missndje inte
kunde matas med samma variabler. Man upptackte att det var nagra speciella aspekter
som gav tillfredsstéllelse (satisfiers=inre/intrinsic) medan andra orsakade missnoje
(dissatisfiers). Satisfiers omfattar de inre aspekterna som ar integrerade i att utféra
arbetet, att man lyckats l6sa ett problem eller att en professionellt insatt person har
uppmarksammat detta och lamnat ett erkdnnande (recognition). Erkannande, prestation,
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intressanta arbetsuppgifter, ansvar och avancemang kunde alla leda till hog
arbetstillfredsstallelse. Motsatsen till detta ar dissatisfiers, vilka omfattar yttre aspekter
och som kan leda till missndje (5.82)*®. Det finns en risk att délig administration, 13g
I6neniva, undermaliga lokaler etc leder till vantrivsel medan inte ens bra administration,
hog loneniva, vackra lokaler leder till arbetstillfredsstallelse. Det ar helt enkelt tva olika
fenomen som bor métas pa olika sétt, med olika variabler.

Efter dessa studier provade Herzberg sin teori i flera egna studier. Han anvande en
teknik som han utvecklade frdn Flanagan® — Critical Incidents (the Sequence of
Events). Forskarna definierade tva faktorer som man ville veta mer om, dels speciella
handelser och dels hur handelsen paverkat individen. Den forsta faktorn, forsta nivan,
betecknades som ett objektivt element av en situation da respondenten upplevde starka
kanslor medan den andra faktorn behandlar hur handelsen paverkade vederborande.
Respondenterna skulle beskriva en handelse i vilken de hade matt bra och en handelse i
vilken de hade matt daligt. Resultaten bekraftade tidigare resultat som visat att det som
tillfredsstaller méanniskor ar de inre aspekterna, vad man gor (motivatorer). Resultatet
bekréaftade ocksa att manniskor blir missnéjda med dalig miljé men sallan néjda med en
god miljo (hygienfaktorer), yttre aspekter. Slutsatsen var att aspekter som leder till
personlig utveckling (personal growth and self-actualization) var avgérande for
arbetstillfredsstallelse.

En avgorande roll spelade éven attityder gentemot den anstéllde. En uppgift som
intresserar, som inneb&r ansvar och oberoende och som dessutom borgar for konkret
utveckling omfattar flera vasentliga motivatorer.

Herzberg uppmarksammar oss pa att for att 6ka den psykiska hélsan hos majoriteten av
vara medborgare bér man forbéttra forutsattningarna for motivation i arbetet. Detta ger
i forlangningen arbetstillfredsstéllelse som i sin forlangning medverkar till battre
psykisk halsa. Cropanza*’, som hanvisar till 1lgen®*, redogér for tre olika angreppssatt
vid psykologiska interventioner med olika perspektiv att ta hansyn till vid
interventioner. ”Composition” &r det perspektiv som betonar urvalet av anstéllda och
som gar ut pa att man forsoker hitta basta majliga position for var och en. Med
begreppet Training” betonas forandring och utbildning av den anstallde sa att
denne/denna anpassas baéttre till arbetet. Med begreppet ’Situational Engineering”
betonar man forandring i arbetsmiljon sa att forutsattningarna anpassas battre till
manniskans behov. For studie B i foreliggande arbete ar perspektivet en blandning av
att forandra forutsattningarna i arbetsmiljon och foréndring och utbildning av den
anstallde. Positionerna for orkestermusiker &r stabila och férandringarna inom ramen
for studie B omfattar inte en mojlig férandring av positioner.

I denna avhandling ar hypotesen att kvalitet i arbetsuppgiften samvarierar positivt med
arbetstillfredsstallelse. Hypotesen ar att riktningen ar dubbel pa sa satt att det kan vara
antingen arbetstillfredsstallelse som ger positiv effekt pa kvaliteten i arbetet eller
motsatsen, att ett gott resultat i arbetet ger arbetstillfredsstéllelse, vilket styrkts
tidigare*®. Hog kvalitet i arbetet har i en storre databasstudie visat sig ha direkt eller
indirekt (via tillfredsstllelse med arbetet) paverkan pé arbetsskador®® i arbetslivet i
stort. Detta har varit en utgangspunkt for designen av studie B. Det finns stod i tidigare



forskning som i huvudsak har visat positiva resultat frén interventioner** ** Arbete med
hog kvalitet har direkt eller indirekt samband med lag férekomst av arbetsrelaterade
besvar*. Vetenskapliga studier har ocksa styrkt hypotesen att vélbefinnande
samvarierar med en bra prestation i arbetet “the happy-productive worker hypothesis*>
*8_ Mer specifikt har resultat 4ven visat att forandringar i den anstélldes uppfattning om
psykosociala arbetsmiljofaktorer relaterade till férandringar i deras ”Health-related
quality of life” *’. De som rapporterade en forsamring av ledarskap hade en 6kad risk
for forsamrad halsa, jamfort med de som upplevde en positiv férandring. De som
upplevde ett forbattrat socialt klimat visade ocksa signifikant mindre framtida
sjukfranvaro.

Men det finns ocksa resultat som visar att interventioner inte alltid har positiva effekter
och att det dessutom ofta kan finnas signifikanta svarigheter med att genomfora
interventioner®®.

Men édr det verkligen sé att tillfredsstdllda anstillda ocksé dr kvalitetsmedvetna och
produktiva anstédllda? Flera studier styrker sambandet pa individniva. Men vilket
samband finns pd organisationsniva? Taris och Schreurs (2009) resonerar om
arbetstillfredsstéllelse och vélbefinnande i relation till arbetsresultatet”. De framfor
synpunkten att den anstédllde som investerar tid, anstrdngning och kunskap gor det
beroende pé den beloning han far. Forfattarna redovisar att dessa beloningar skulle
vara 10n, anstéillningstrygghet, status och prestige och att anstillda som &r ndjda med
dessa aspekter kdnner lojalitet och fortsétter investera, vilket 6kar produktens kvalitet
och kvantitet. Forfattarna redogor for bade en egen och andras studier som visar ett
svagt samband mellan arbetstillfredsstillelse och produktionskvalitet. Enligt denna
forskargrupp skapar yttre faktorer arbetstillfredsstéllelse och motivation till bra
prestationer. Detta bor jimforas med motivationsteorin som redogor for att detta
samband31§an giélla enklare arbeten med lagre utbildningsniva jamfort med t ex
revisorer .

En gemensam vision och malsattning inom en organisation kan dock stimulera till ett
bra resultat. Enligt organisationspsykologer bor detta resultera i stor sjalvkontroll hos
de anstallda och i férlangningen borga for ett bra resultat® > >*

Individbeteende och organisationens prestation &r relaterade men vi vet inte riktigt
hur®. I en hollandsk studie géllande hemtjanst visade det sig att de anstalldas
arbetstillfredsstallelse samvarierade positivt med hur néjda kunderna var men negativt
med organisationens produktivitet. Resultat visade ocksa att emotionell frustration pa
ett stabilare satt an arbetstillfredsstallelse samvarierade med prestation pa
organisationsniva.

| foreliggande avhandling dras slutsatser pa organisationsniva med data pa individniva
som underlag och i vissa analyser och diskussioner tas hénsyn till det sammanhang som
orkestermusikerna befinner sig i. Det racker inte att studera en enskild orkestermusiker
om denne vantrivs och forsoka hitta aktiviteter for att forbattra. Det ar nodvandigt att
ocksa studera den grupp och organisation som individen befinner sig i, och de
forutsattningar som finns for bade organisationen och i forlangningen individen. Det &r
nodvandigt att se till sammanhanget vid studier av psykosocial arbetsmiljé och halsa™.



2.3 STRESS-TEORIER
2.3.1 Kravkontrollmodellen och den Kognitiva Aktiveringsteorin for
Stress

For att ha mojlighet att tillagna sig meningsfulla mal behover den anstallde ha
inflytande over sin verksamhet'® *®, Detta ar en viktig princip i den sa kallade Krav —
Kontroll-modellen. Men for att tilliagna sig meningsfulla mal behéver individen en
forvantan. Cognitive Activation Theory of Stress, CATS- teorin,>* utgér fran den
eventuella diskrepans, stor eller liten, som finns mellan vad individen forvéntar sig och
det inflytande som hon har 6ver sin aktivitet. Nar aktiviteten inte &r i
overrensstammelse med forvantan uppstar stress pa ett negativt satt. CATS-teorin
Overensstammer med Krav — Kontroll-modellen i det att inflytande &r en vésentlig del
av arbetssituationen.

Majlighet till inflytande och att paverka och ha kontroll 6ver sin arbetssituation, i
samspel med de krav den anstallde utsatts for ar avgérande for individens halsa>. Krav
— Kontroll-modellen illustrerar samspelet mellan krav och kontroll®°. Pafrestning och
ohdlsa uppstar vid obalans mellan arbetsbelastning och kontroll i arbetet, en obalans
som bland annat medfor en 6kad risk for hjart- kédrlsjukdomar.

Krav positiv hog stress
laga hdga timulans och motivation
aktivt utvecklingsmojligheter

hdg | belastqing| arbete

kontroll passj ho
(inflytande) ete belastn
lag “hegativ hog stress
psykologisk belastning
risk for fysiska besvar

Figur 1. Krav — Kontroll-modell.

Hoga krav och forvantningar leder till 6kad stress (Stressdiagonalerna). Reaktionen
medfor en hdjning av inséndringen av adrenalin och kortisol samt forhojt blodtryck.
Detta utgor delar av en energimobiliserings-process for att forbereda organismen for
aktion. Om individen upplever sig ha resurser att agera, att man Kklarar av de krav som
stélls, kan kraven representera utmaningar och leda till positiv utveckling. Saknas
daremot resurser att agera fungerar istéllet kraven som hot, vilket medfor negativ stress
med psykisk pafrestning och risk for fysiska besvar. Det finns en relation mellan
salivkortisolniva och subjektiva halsoproblem. I begreppet avses med “resurser att
agera” individens mojlighet att kontrollera egen aktivitet och kunskap, inte att
kontrollera andras. Huruvida méjligheten att kontrollera och sporra andra till battre
prestationer har betydelse for orkestermusikernas upplevelse av stress ar ocksa en
mycket intressant aspekt, speciellt nér det géller orkestermusiker som &r beroende av
kollegornas prestationer.



For orkestermusiker forefaller méjligheten till inflytande liten. Den svenska studien®
med Radiosymfonikerna och andra yrkesgrupper (lastare, flygtekniker, flygtrafikledare,
lékare, servitorer) visade att ett sérskilt utmérkande drag i symfonikernas
arbetsforhallanden var att man upplevde sig ha liten méjlighet att paverka sina
arbetsvillkor.

Orkestermusiker utsatts i varje stund pa podiet under repetitionerna for yttre krav fran
kollegor och dirigent®. De utsatts dven i varje stund for de internaliserade krav de har
med sig sedan tidig alder. Kontroll for orkestermusiker motsvarar i stor utstrackning i
vilken grad de kanner att de klarar av att spela tillrackligt bra. Det géller att halla en hog
lagsta niva for att vara accepterad i kollektivet.
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3 STUDIER
3.1 MALSATTNING

Den 6vergripande langsiktiga malsattningen med studierna var att medverka till att
forbattra den psykosociala arbetsmiljon for orkestermusiker. Tva delmal var att
identifiera en modell for en vél fungerande arbetsgrupp och att identifiera
tillvagagangssatt och modeller for att forbattra den psykosociala arbetsmiljon.

3.2 HYPOTES

Hypotesen for studie A var att det finns positiv samvariation mellan psykosocial
arbetsmiljo, hélsa och kvalitet i arbetet. | studie B provades den empiriska
konsekvensen (s. 54) °” att 6kad kunskap hos anstallda och ledning samvarierar med
forbattrad psykosocial arbetsmiljo och till foljd av detta forbattras halsan hos de
anstallda — vilket samvarierar med forbattrad kvalitet i arbetet.

I vilken utstrackning kan man med psykosociala atgarder forebygga och hantera
problem inom arbetsgrupper och pa sa satt bland annat minska den enskildes tvivel pa
den egna kompetensen och minska forekomsten av hédlsoproblem samt 6ka kvaliteten i
arbetsuppgiften?

3.3 SYFTET

Det langsiktiga syftet med hela undersokningen &r att medverka till att 6ka
medvetenheten om den psykosociala arbetsmiljon och lyfta fram strukturer och monster
I orkestrarna.

Syftet i forstudien var att identifiera vilka unika aspekter i den psykosociala
arbetsmiljon som var viktiga for orkestermusiker.

Syftet i studie A var att kartlagga forekomsten av olika fenomen som uppdagats i
forstudien och studera hur olika aspekter samvarierar statistiskt. Syftet var ocksa att
prova hypotesen om positiv samvariation av psykosocial arbetsmiljo, hélsa och kvalitet
I arbetsuppgiften.

Syftet i studie B var att ge véagledning till orkestrarna att sjalva formulera och
genomfora psykosociala atgarder samt att utvardera effekten av psykosocial
intervention inom svensk konstmusik.

3.3.1 Avgransningar

Studierna &r avgransade till att omfatta professionella orkestermusiker, i svenska
orkestrar med traditionell klassisk repertoar.

Genusperspektivet avhandlas inte. Effekten av genus har emellertid studerats i samtliga
analyser. Férdelningen av mén och kvinnor &r ojamn i instrumentgrupperna och de
skillnader som férekom i bivariata analyser upphdrde nér hansyn togs till
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snedférdelningen. Detta &r i sig intressant ur flera perspektiv>® men bedémningen var
att det var lampligt med denna avgréansning hér.

3.4 METOD
3.4.1 Design

For att uppna malsattningen och finna relevant kunskap genomfardes forst en
teorigenererande forstudie med syfte att finna vilka speciella aspekter i arbetslivet som
ar viktiga for orkestermusiker. Denna kunskap fungerade som underlag till det
frageformular som anvandes i studie A dar forekomsten av olika aspekter studerades.
Slutligen hade vi mojlighet att préva hypotesen i liten skala i en interventionsstudie
(studie B). Tva orkestrar deltog - den ena orkestern genomforde aktiviteter for att
forbattra sin psykosociala situation medan den andra fungerade som kontrollgrupp. |
studie A anvéndes ett frageformular medan studie B omfattade bade ett frageformular
och psykofysiologiska matningar.

3.4.1.1 Urval

Deltagarna har varit professionella orkestermusiker samt administratorer i svenska
orkestrar. | férstudien och i studie A deltog bade tillsvidareanstallda orkestermusiker
och frilansande orkestermusiker. Detta var mojligt eftersom det var tvérsnittsstudier. |
studie B som pagick under tva ar var det nédvandigt att begransa deltagandet till
personer med fast anstéllning/tillsvidareanstallning.

Forstudien omfattade orkestermusiker, orkesterchefer och skyddsombud, medan studie
A omfattade orkestermusiker och studie B orkestermusiker och administrativ personal.

3.4.1.1.1 Forstudie, (1997-1998)

I denna studie intervjuades 27 personer, varav 20 orkestermusiker. Urvalet
genomfordes i tva etapper. | ett forsta steg valdes fyra orkestrar, med spridning i
numerdr, profil och stad. En orkester hade omkring 100 musiker medan de andra var
mindre orkestrar med 45 musiker och féarre. Tva orkestrar hade sitt séte i storstader och
tva orkestrar i mindre svenska stader. Tva orkestrar spelade i huvudsak eller delvis
opera medan de tva andra orkestrarna i huvudsak spelade traditionell vésterlandsk
konsertrepertoar.

I nésta steg valdes personer for intervjuer, orkestermusiker, orkesterchefen och
skyddsombud. Kriterier for urval av musiker var, kon, typ av anstéllning
(tillsvidareanstéllning och frilansare) och anstéllningstid (kort 2,5-5 ar, lang 12-20 ar).
Av de 16 musikerna var 11 tillsvidareanstéllda och 5 frilansare. Intervjuer genomférdes
med de 16 musikerna, 4 orkesterchefer och 4 skyddsombud (tillika orkestermusiker).
Dessutom intervjuades en pensionerad orkestermusiker, VD for
arbetsgivarorganisationen TR (numera Svensk Scenkonst) och ombudsman for
orkestermusikernas fackforbund, Sveriges yrkesmusikerférbund.

Svarsfrekvensen var 100 % da alla tillfragade medgav intervjuer.
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3.4.1.1.2 Studie A, (1999-2000)

| denna studie besvarade 250 orkestermusiker en enkat. Dessa hade lottats ur 12
svenska orkestrar med sammanlagt omkring 640 orkestermusiker. Férdelningen var 4
symfoniorkester, 3 teaterorkestrar och 5 sinfoniettor och kammarorkestrar. Urvalet
genomfordes utifran anstéallningslistor som orkesterledningarna tillhandaholl: alla
orkestermusiker delades upp i 4 grupper utifran anstallningstid (0-5 ar, 6-11 ar, 12-19
ar, and >19 ar). Dessa grupper indelades i kon. Ur var och en av dessa 8 grupper
lottades ett proportionerligt antal deltagare med syfte att 50 % (320) av musikerna
skulle tillfragas att delta.

Andelen mén var 62 % medan kvinnorna utgjorde 37 %. Tva personer uppgav inte kon.
Analyser visade inga statistiskt signifikanta skillnader mellan méns och kvinnors
anstallningstid. Medelaldern var 39 ar,

Skalet till att halften av orkestermusikerna skulle tillfragas var att tidigare erfarenheter
visat att det fanns ett okat psykologiskt motstand mot matningar nar alla medlemmar i
en orkester deltar. Svarsfrekvensen 78 %.

3.4.1.1.3 Studie B, (2003-2005)

Interventionsstudien omfattade tva svenska symfoniorkestrar med sammanlagt omkring
130 medlemmar. Orkestrarna var matchade avseende numeréar och profil, omkring 55
orkestermusiker och 7-10 administratorer med i huvudsak traditionell klassisk
repertoar. Urval for deltagande i méatningar genomfardes utifran anstallningslistor med
stratifierat slumpmaéssigt urval utifran alder och kon. Bade musiker och administratcrer
deltog i métningarna.

Andelen méan var 68 % och kvinnor 32 %. Det var en hel del vakanser i bada
orkestrarna, 20 % i interventionsorkestern (G1) och 10 % i kontrollorkestern (G2).

Urvalet gjordes utifran samma princip som i studie A, 50 % tillfragades att delta i
samband med att de fyllde i frageformuléren. Darutéver tillfragades 16 personer i varje
orkester om de ville delta i psykofysiologiska matningar. Listan med vilka anstallda
som arbetade inneholl felaktigheter i G1 varfor en person saknades fran start och inte
raknas med i svarsfrekvensen.

Svarsfrekvensen for frageformularen var i medeltal fran fem tillfallen 84% (74-94%).
Av dessa besvarade 64% (n=30) samtliga enkater.

Deltagandet i de psykofysiologiska matningarna var i medeltal fran fem tillfallen72%.
Av dessa deltog 48% (n=15) vid samtliga tillfallen.
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Tabell 2. svarsfrekvens (%), visar 5 olika mattillfallen.

Formulér Psykofysiologiska matningar (PF) Medelv ~ Medelv
formular PF
Mat- 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
tillfalle
Grupp 1]87,0 91,3 82,6 82,6 78,3 73,3 66,6 73,3 73,3 73,3 84,3 72,0
(20/23) (21/23) (19/23) (19/23) (18/23) (11/15) (10/15) (11/15) (11/15) (11/15) (97/115) (54/75)
Grupp 2|95,8 95,8 79,2 75,0 70,8 87,5 81,3 62,5 62,5 62,5 83,3 71,3
(23/24) (23/24) (19/24) (18/24) (17/24) (14/16) (13/16) (10/16) (10/16) (10/16 (100/120) (57/80)
Totalt |915 93,6 80,9 78,7 74,5 80,6 74,2 67,7 67,7 67,7 83,8 71,6
(43/47) (44/47) (38/47) (37/47) (35/47) (25/31) (23/31) (21/31) (21/31) (21/31) (197/235) (111/155)

*alla procentsatser >0,5 har avrundats uppat

3.4.1.2 Fragor

| forstudien formulerades 6 omraden om vilka det bedomdes vasentligt att 6ka
kunskapen:

1.
2.
3.

o

faktorer av betydelse for en vél fungerande arbetsgrupp

forhallanden som framjar respektive hindrar en bra produktion
forhallanden som framjar respektive hindrar en god hélsa hos den enskilde
musikern

i vilken utstrackning det finns sociala utstétningsmekanismer inom yrket
hur man hanterar konflikter inom orkestrarna

vilka forutsattningar som ges fran arbetsgivaren for att eliminera
arbetsmiljéproblem

Eftersom syftet var att finna olika forhallanden som var viktiga for musikerna anvande
jag en kombination av ppna och riktade 6ppna intervjuer® i férstudien. Omraden som
skulle behandlas var formulerade fore intervjuerna men respondenterna hade anda stort
inflytande Gver innehallet for varje omrade. Det kunde ocksa handa att ytterligare
fragestallningar dok upp under arbetet. Den metod som anvéndes bygger i huvudsak pa
Grounded Theory®. Frdgeomraden redovisas i tabell 3.
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Tabell 3. frigeomraden som behandlades under intervjuer i forstudien.

Produktionskvalitet

En bedémning av ensemblens kvalitativa och konstnarliga
niva motsvarande fragor om orkesterns och
intervjupersonens malsattning, profil och ambitionsniva.

Kompetens och

Hér behandlades vilken uppfattning intervjupersonen hade

utveckling om den egna kompetensen, hur duktig man var, sjalvkritik,
yrkeskompetens och huruvida man kande stimulans,
forlikade sig med situationen eller upplevde stress pa ett
negativt satt.

Arbetsgruppen Betingelser och faktorer som gynnar en vél fungerande

arbetsgrupp motsvarade fragor som behandlar 6nskvérd,
tidigare och nuvarande arbetssituation. Detta studerades
med utgangspunkt fran intervjupersonens upplevelse av
effektivitet, kvalitet, samarbetsklimat, tolerans inom
kollegiet och halsa, pa kort och lang sikt.

Avgorande faktorer for om individen avsag att fortsatta eller
sluta sin tjanst och sitt yrke motsvarande fragor om
nuvarande arbetssituation och framtidsplaner.

Psykosocial arbetsmiljo

Sociala utstétningsmekanismer motsvarande fragor om
tolerans inom kollegiet och socialt tryck fran kollegor och
ledning. Har behandlades aven fragor betraffande hantering
av svara situationer och omgivningens paverkan pa
motivation, ambition och stimulans.

Familjeliv och fritid

Hur arbetssituationen paverkar det sociala livet inom och
utanfor arbetet motsvarade fragor om familjeliv och
fritidssysselséattningar.

Halsoaspekter och
socialt natverk

For att studera eventuella samband mellan olika
arbetsvillkor inom och mellan olika orkestrar och hélsa
stallde vi fragor om psykisk och fysisk hélsa. Har
behandlades &ven hur individ, kollegor, arbetsledning och
fackforbund hanterade psykisk och fysisk ohélsa.

3.4.1.2.1 Frageformular — operationalisering

Ett frageformular utvecklades for orkestermusiker. Skélet till detta var att
respondenterna skulle kanna att fragorna var relevanta och vasentliga for dem samt att
det skulle ta 20-30 minuter att fylla i det. Om vi uppnadde dessa mal forvéantades
svarsfrekvensen bli hog, vilket i sin tur 6kar trovardigheten i resultaten.
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Frageformularet anvandes i studie A och studie B. Nér det varit relevant har
frageformularet modifierats. Som exempel har vi inte stallt bakgrundsfragor vid varje
tillfélle i studie B.

Fragor som galler forutsattningar och arbetstillfredsstallelse vilka kan paverka
valbefinnande och hélsa ar baserade bade pa resultatet i forstudien och annan forskning
och &r anpassade till orkestersituationen. Fragor som galler halsoaspekter antogs
emellertid vara mer lika andra yrkeskategorier varfor det varit motiverat att anvanda
redan validerade fragor.

Fragor om allméanna besvar ar hamtade fran Institutet for psykosocial medicin (IPM),
(numera stressforskningsinstitutet). Fragor om muskuloskeletala besvar ar hamtade fran
Ramel® som anvant fragor fran SEFIP? (Self-Estimated Functional Inability because of
Pain) baserade pa NMQ (The Nordic council of Ministers’ Questionnaire concerning
musculoskeltal trouble). Fragorna i Ramels studie géllde balettdansare och har darfor i
viss man anpassats till orkestermusiker. Aven fragor om valbefinnande som ar hamtade
fran Ramel har anpassats till orkestersituationen.

3.4.1.3 Variabler

Foljande variabler har anvénds i publikationer.

Kénslan av att vara duktig (doubt in own competence) undersoktes med fragan ”Har
Du de senaste 6 manaderna varit orolig/nervos pa grund av att Du varit oséker pa om
Du varit tillrackligt duktig musiker/administrator®?” Skalan graderades 4=aldrig,
3=ibland, 2=sallan, 1=ofta. Konstnarlig satsning fran orkesterledningen
(management’s quality focus) undersoktes med en graderingsfraga och foljande
svarsalternativ: 4=mycket hog satsning, 3=ganska hdg satsning, 2=ganska lag satsning,
1=valdigt Iag satsning samt O=inte viktigt for mig.

Index — kvalitetskrav i arbetet
Vad gallde musikaliska konstnarliga krav och forvantningar konstruerades foljande
index.

Kvalitet i arbetsuppgiften (work content) konstruerades av tre item till summerad
skala 3-12. Fragorna géllde om respondenten de sex manaderna upplevt
storning/frustration pa grund av nagot av foljande forhallanden i arbetet: dalig dirigent,
monotona repetitioner, dalig musik (skala 1-4, 1=ofta, 2=ibland, 3=séllan, 4=aldrig) (o
0.74). Index for Orkesterns potential (orchestra’s potential) konstruerades av tva
fragor, skala 0-8, om hur ndjd man var med orkesterns ambitionsniva samt standard.
Bada dessa fragor hade foljande svarsalternativ: O=inte viktigt for mig, 1=inte alls nojd,
2=inte speciellt nojd, 3=ganska ndjd, 4=mycket ndjd (a: 0.72).

4 SEFIP ir en enkit for screening speciellt utvecklad for att undersoka dansare, validerad av Ramel.

¢ Genom att hér notera bdde musiker och administrator visar jag att frigformuldret anpassades till dem
det berdrde i studie 2. I respektive frageformulér fanns endast en yrkeskategori ndmnd.
Fortsdttningsvis presenteras endast frageformulér for orkestermusikerna.
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Index — Socialt sammanhang i arbetet

Vidare konstruerades tre summaindex for socialt sammanhang i arbetet. Mojlighet att
paverka arbetssituationen konstruerades av fyra item till summaindex for inflytande
(influence) skala 0-12; majlighet att paverka repertoarval, val av dirigenter, tidpunkt for
konserter och tidpunkt for repetitionstider (skala 0-3, 0=,vet ej, 1=inget inflytande,
2=visst inflytande, 3=stort inflytande) (a: 0.78). Socialt stdd (social support)
konstruerades av tva item och summerades till skala 2-10; 6ppenhet for tips och rad
mellan kollegor och stod fran kollegor (bada avser situationer i arbetet) (skala 1-5,
1=fungerar inte alls, 2=fungerar ganska daligt, 3=varken eller, 4=fungerar ganska bra,
5=fungerar bra) (a: 0.74). Summaindex for traditionellt forebyggande stéd
(traditional health care activity) konstruerades till skala 0-12. Fragan var om
respondenten hade majlighet att pa arbetsgivarens bekostnad utéva fysisk traning,
erhalla sjukgymnastik, erhalla massage eller anlita psykolog (skala 0-3, 0=vet ej, 1=nej,
2=ja, for en begrénsad summa, 3=ja, obegrénsat) (a: 0.64).

Index — Halsosymptom

For olika halsosymptom konstruerades fyra summaindex. Ett summaindex for
allmanna besvér (total symptoms) utifran fragan > Har Du under de senaste 6
manaderna haft kanning av foljande besvar?” dar 10 item summerades till skala 0-30 ;
magbesvar, huvudvark, muskelvark, belastningsskador, svarigheter att somna,
svarigheter att behalla somnen, rastloshet, nervositet/oro/angslan, nedstamdhet och
irritation (skala 0-3, O=har ofta haft besvar de senaste 6 manaderna, 1=har haft besvar
ibland de senaste 6 manaderna, 2=har haft besvar nagon gang de senaste 6 manaderna,
3=har aldrig haft kanning av besvar de senaste 6 manaderna) (o: 0.85). | de fall

da index for allmanna besvar jamférdes med annan oro fanns anledning att utesluta
det item som beskrev nervositet/oro/angslan och som ingar i summaindex "allmanna
besvar". For detta andamal konstruerades summaindex nr 2 for allmanna besvéar
(alpha ,82, N=224). Nio item (skala 0-3, se ovan) summerades till 0-27. Summaindex
for besvar fran rorelseorganen (musculosceletal problems) konstruerades av de
besvir som forekom mest utifrén frdgan ” Har Du ndgra besvir fran rorelseorganen nu
och/eller nar Du spelar?”” Fyra item, summerades till 0-16; besvar fran nacke,
axlar/skuldror, mellan skulderbladen och land-/korsrygg (skala 0-4, 0=sa besvarligt att
jag ibland inte kan arbeta, 1=mycket ont, maste undvika vissa rérelser, 2=réatt sa ont
men det gar att spela, 3=lite ont, men inget problem, 4=helt bra) (o:: 0.81). Grad av
valbefinnande (well-being) konstruerades av sex hélsoaspekter utifran fragan ” Har Du
under de senaste 6 manaderna haft kanning av féljande besvar?” summerades till 0-60;
fysisk trotthet, psykisk trotthet, oro, frustration, koncentrationssvarigheter samt kénsla
av tillfredsstallelse (6 item, Vas-skala kodad till 0-10 d&ar O=oerhtrt mycket och
10=ytterst lite). For kansla av tillfredsstéllelse motsvarade O=ytterst lite och 10=oerhort
mycket (o 0.83).

3.4.1.4 Validering av frageformular

Frageformularet validerades pa foljande satt: 10 professionella orkestermusiker testade
frageformularet och gav kommentar. Fyra av dessa fyllde i frageformuléret och de
kommenterade verbalt med synpunkter som noterades, varpa diskussioner foljde. Efter
detta gjordes en pilotstudie for att testa frageformularet, med alla medlemmar i en
professionell kammarorkester. Reliabilitetstest for alla index testades i samband med
studie A.
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3.4.1.5 Psykofysiologiska méatningar

Det finns en relation mellan salivkortisolniva och subjektiva halsoproblem, vilket visat
sig aven i studier p& orkestermusiker®. Studie B omfattade psykofysiologiska
matningar under tva ar dar vi anvande salivkortisol och salivtestosteron for att mata
nivaer av stresshormoner. Dessutom genomforde vi méatningar av blodtryck och 24-
timmars EKG.

Genom att mata fysiologiska reaktioner och satta dessa i relation till upplevd stress
finns en mojlighet att finna Overensstammelser i reaktionsmonster. Balans mellan
energimobilisering (katabolism) och reparation, ateruppbyggnad (anabolism) &r av
central betydelse. Utsondringen av kortisol kan med en grov forenkling sagas korrelera
med katabolism. Vid langvarig psykosocial stress (flera manader) kan det dock uppsta
en stérning av regleringen av Kkortisol vilket kan medféra saval laga som hoga
koncentrationer. Testosteronutsondringen speglar anabol aktivitet bade hos man och
hos kvinnor. Ett ytterligare satt att méata fysiologisk stressreaktion &r att studera
balansen mellan det sympatiska (uppvarvande) och det parasympatiska (nedvarvande)
genom att félja variationer i hjartfrekvensen (HRV) med kontinuerlig EKG-
registrering. Aven blodtryck samverkar med séaval fysisk som psykisk
arbetsbelastning?® 2% &4,

Salivprover (morgon vid uppvaknande och en halvtimme senare, eftermiddag och vid
sanggdendet) samt 24-timmars-EKG for registrering av VLFP (very low frequency
power), och kvot mellan low och high frequency power (som speglar 6vervikt av
aktivitet 1 det sympatiska systemet) insamlades vid samma tillfallen. I denna studie
anvindes medelvérden av salivtestosteron fran alla méitningarna under dygnet.

Testosteronhalten bestdmdes 1 [IPM:s psykoendokrinologiska laboratorium (ansvarig
Bartolomé de la Torre). Intra och inter assay variability understeg 7 %. EKG-
tolkningarna gjordes i det EKG-laboratorium som leds av professor Mats Eriksson (dé
vid GIH, Stockholm)

Salivtestosteronkoncentrationen (STC) skiljer sig mycket mindre mellan kénen an
testosteronkoncentrationen i serum. Eftersom man och kvinnor visade likartade
monster dver tid gjordes en enkel korrektion for effekten av kon (skillnaden mellan
logaritmerad koncentration mellan méan och kvinnor lades till kvinnornas vérden sa att
alla fick “manliga nivéer”) och méin och kvinnor behandlades tillsammans i de
statistiska analyserna. Nar det galler HRV berdknades sa kallad High Frequency Power
och Low Frequency Power. High Frequency speglar det parasympatiska systemets
aktivitet medan Low Frequency speglar en blandning av det sympatiska och det
parasympatiska systemets aktivitet. Kvoten mellan Low och High Frequency anvands
som ett approximativt matt pa balansen mellan sympaticus och parasympaticus. Very
Low Frequency Power (VLFP, variationer i pulsen som har cykler som ar langsammare
an tva per minut) speglar formodligen variationer i ett nedvarvningssystem som &r
trogare” - dvs endast paverkas efter en langre tid - och ar darfor av sarskilt stort
intresse nar man skall félja en grupp av den hér typen. Saval for salivkoncentration som

18



for VLFP gjordes alla statistiska berakningar efter logaritmering eftersom
fordelningarna var sneda.

3.4.1.6 Tillvagagangssatt

En viktig princip i alla tre studierna har varit att finnas till hands for respondenterna nar
de haft tid. Jag har sjalv genomfort intervjuer och distribuerat enkater, vilket i manga
fall varit en fordel men ocksa begransat matningarna eftersom jag bara kunnat vara pa
ett stalle i taget. | studie B fick jag vid nagra tillfallen hjalp av respektive
foretagshalsovard och en forskningsassistent. En annan princip har varit att alla
respondenter har rétt att inte rojas nér det géller identitet. Darfor har jag aven samlat in
allt material sjalv eller lamnat kuvert sa att de sjalva fatt sanda frageformular eller i
férekommande fall salivprover. Nar orkesterledningarna varit valvilliga och velat
underlétta har jag forklarat denna princip vilket har motts med respekt. Alla som
deltagit har fatt aterkoppling fran studierna i form av rapporter och seminarier. | studie
2 fick de som medverkat i psykofysiologiska matningar individuell aterkoppling.

3.4.1.6.1 Forstudie

Eftersom syftet med denna forsta studie var att identifiera vilka unika aspekter i den
psykosociala arbetsmiljon som var viktiga for orkestermusiker medforde detta en
kvalitativ ansats. Den metod som anvandes byggde i huvudsak pa Grounded Theory®*
vilket innebdr en ansats som dvervégande &r induktiv och teorigenerande. Det fanns i
denna studie inte ndgon ansats att gora jamforelser med andra studier. Intervjuerna var
en kombination av éppna och riktat éppna intervjuer’. Vilka omréden som samtalen
skulle omfatta bestamdes i forvag, med tidigare forskning och litteratur som underlag.
Under intervjuerna kunde respondenterna emellertid med relativt stor frihet styra
innehallet for varje omrade som behandlades (tabell 3).

Forst tillfragades orkesterledningarna i fyra orkestrar om de godkande att jag gjorde en
studie dar deras orkester deltog. Orkestercheferna tillfragades om de ville bli
intervjuade och samtliga tackade ja till medverkan. Darefter kontaktades
skyddsombuden i respektive orkester med en forfragan om de ville delta. Efter
medgivande fran orkesterchef och skyddsombud valde jag fran anstallningslistor fyra
orkestermusiker i respektive orkester for intervjuer, forst med brev och dérefter via
telefon for information och planering av tid for intervju. Aven frilansmusikerna kunde
initialt nds genom de orkestrar de arbetade hos vid tillfallet, eller varit anstéllda vid
tidigare. Samtliga tillfragade medgav deltagande.

Intervjuerna varade mellan 40 och 60 minuter. Merparten av dem genomférdes pa
arbetsplatserna, av mig. Av praktiska ské&l genomfordes fem intervjuer hemma hos
intervjupersonerna, en intervju vid forskningsinstitutionen och tva intervjuer som
telefonintervjuer. Alla spelades in pa band. Musikerintervjuerna nedtecknades
ordagrant av mig sjalv och med hjalp av professionell skrivtjanst. Databearbetning
genomfordes utifran utskrifterna. Samtliga intervjuer lastes flera ganger. Kontinuerliga
och téta diskussioner fordes med handledaren vilket gjorde att olika resultat och
fragestallningar togs upp och behandlades. Utifran dimensioner som framtradde
kortades intervjuerna ned och en matris konstruerades for vidare bearbetning. Monster
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och strukturer var da lattare att finna. Intervjumaterial fran orkesterchefer, fackliga
foretradare och skyddsombud lyssnades igenom flera ganger och sammanfattades. | de
fall respondenterna skulle citeras i publikationen skickades citat for godkédnnande. 1 ett
fall ville respondenten inte kénnas vid sitt citat vilket fick till foljd att personen inte
citerades.

Resultatet fran intervjuerna utgjorde stor del av underlaget till en enkét som
konstruerades for orkestermusiker.

3.4.1.6.2 Studie A

I studie A var syftet att kartlagga férekomsten av olika fenomen som uppdagats i den
tidigare studien. Med 12 orkestrar i studien nadde vi omkring 640 orkestermusiker. Det
formulér som anvéndes var konstruerat for denna yrkesgrupp och validerat (se tidigare
kap och Appendix Y)

Orkestrarna kontaktades, dven denna gang, forst med brev och sedan via telefon. Pa de
individer som forklarat sig villiga att delta sénde orkesterledningen till forskargruppen
anstallningslistor med namn och anstallningstid. 1dén var aven att fraga 50 % av
medlemmarna att delta och fylla i ett frageformular (se ovan). Utifran
anstallningslistorna genomfordes ett proportionellt stratifierat urval. De som lottats att
delta fick ett personligt brev sant till sin orkester med information och en forfragan.
Eftersom de inte kunde fylla i nagon enkét under podietid - under sjélva repetitionen -
kravde ett deltagande bland annat att vederbdrande helst skulle stanna efter
repetitionen. Det framgick i det brev jag skickat tidigare och det fanns da, efter
repetitionen, ocksa majlighet att stalla fragor till mig som var narvarande. Fore besoket
togs ocksa kontakt med skyddsombuden for att bestamma tid for intervjuer, for att
forskargruppen skulle fa en battre helhetsbild av orkester och aktuell situation. | nagra
fall da det var mojligt att under samma dag som besok och insamling av
orkestermusikernas frageformular genomfordes gjordes ocksa intervjuer med
respektive orkesterchef.

Jag reste sjalv till varje orkester. Det var alltid en repetitionsdag och jag blev alltid
presenterad pa podiet efter orkestrarnas lunchrast. Jag kunde da ocksa presentera bade
mig sjalv och studien under ca tva minuter fran dirigentpulten. Dirigenten stod ofta
strax intill och ville borja repetitionen. Jag hade tillsammans med vaktmastare eller
skyddsombud lamnat frageformularen pa stolarna till dem som skulle delta. Efter
repetitionen fylldes de flesta frageformuléren i och jag samlade in dem. 1 de fall
respondenterna inte kunde stanna men anda ville delta fick de ett frankerat svarskuvert.
I de fall personerna inte var nérvarande lade jag enkét och svarskuvert i respektive fack
och i nagra fall séndes enkaten hem till vederbérande. Jag hanterade alltid sjélv
enkaterna, bade for distribution och vid insamling. Erbjuden hjalp fran vélvilliga
orkestrar avbojdes. De som inte svarat inom nagra veckor fick en paminnelse och en ny
enkat och nytt svarskuvert.

Jag valde detta tillvagagangssatt eftersom jag visste att det ar det lattaste séttet att nd
alla orkestermedlemmar. Det var ocksa viktigt att placera frageformuléren pa

respektive stol sa att vederbdrande tvingades lyfta upp den och placera den nagon

20



annanstans. Om formularen skulle ha hamnat pa notstallet direkt skulle det ha funnits
risk att den blivit glomd bland noterna eller att vederbdrande skulle ha trott att
frageformularet var kollegans. Jag behdvde visa mig for att orkestermedlemmarna
skulle fa ett ansikte och en manniska att kommunicera med. | och med att jag sjalv
fanns pa plats kunde jag omedelbart ocksa notera vilka som inte fyllde i enkéten varpa
jag lamnade svarskuvert i dessas fack. Detta tillvagagangssatt valde jag for att uppna en
hog svarsfrekvens hos denna yrkesgrupp vars medlemmar har rykte om sig att vara
daliga pa att delta i undersokningar. Deltagarna kunde inte vara anonyma, men jag
berattade for dem att materialet hanterades under konfidentialitetsforsakran fran alla
som var inblandade.

Den aterkoppling jag gav var att jag efter studien sande en rapport om resultat till
orkestrarna. Jag erbjod dem ocksa ett seminarium dar jag presenterade resultaten.
Ungefar halften av orkestrarna var intresserade och jag holl anpassade seminarier fran
nagra timmar till halvdags- eller heldagsseminarier. | nagra fall utmynnade samtalen i
vad som behover goras for att forbattra for orkestermusiker.

Fore analys delades de tolv orkestrarna in i tre orkesterkategorier: symfoniorkestrar (id-
nr. 1-4), teaterorkestrar (id-nr. 5-7 och sinfoniettor och kammarorkestrar (id-nr. 8-12)
(tabell. 5). Infér analysen kategoriserades orkestrarna att tillhora elit- respektive ej
elitorkestrar. En bedémning av orkestrarnas niva i dessa tva kategorier gjordes av mig
sjalv och tre andra personer som var vil etablerade fackman (auktoriteter bade inom
Sverige och internationellt) for varsin oberoende bedémning. Reservationer gjordes da
de inte hort alla orkestrar de senaste aren — det skulle kunna finnas orkestrar som de
inte hort som egentligen borde tillhdra kategorin "elit" men som nu hamnade i fel
kategori. Overensstimmelsen mellan bedémningarna var trots denna reservation hog.
Intern konsistens mattes med Cronbach-Alpha-koefficient som visade sig vara mycket
hdg, 0,90. Tre orkestrar kom att tillhdra kategorin elit enligt min egen beddmning. Av
dessa tre orkestrar fanns alla tre med i kategorin elit hos tva av de évriga beddmarna
medan tva av orkestrarna fanns med hos den tredje bedémaren.

For att undersdka skillnader mellan olika grupper anvandes envégs variansanalys
(envégs anova). Eftersom envags anova forutsatter homogen varians hos de undersokta
grupperna anvandes Kruskal-Wallis test (corrected for ties) i de fall variansen skilde sig
at, vilket bestamdes med "Levene Test of Homogeneity of Variances". Kruskal-Wallis
envags variansanalys ar den icke-parametriska metod som direkt motsvarar envags
variansanalys®.

Foljande variabler fungerade som oberoende variabler i varje relevant analys och
undersoktes med envags anova och i forekommande fall Kruskal-Wallis™ test: elit-
respektive ej elitorkestrar, orkesterkategorier, orkestrar, anstallningstid, alder, genus,
instrumentgrupp, placering i hierarkin, konstnarlig satsning, férandrad verksamhet
(nedl&ggningshot, tkad verksamhet, minskad verksamhet, mer publikfriande
verksamhet). De parvisa sambanden mellan summaindex analyserades med
korrelationskoefficienter enligt Pearson.

Statistisk analys gjordes dven med multipla linjara regressioner (se artikel). Syftet med
detta var att faststalla vilka variabler som oberoende av de andra ger statistisk effekt. En

21



modell konstruerades med: bakgrundsfaktorer, faktorer associerade med kvalitet i
arbetet, modifierande faktorer och halsofaktorer som beroende variabler. Dessa var de
tre olika halsoaspekterna: summaindex for allménna besvarssymptom,
muskuloskeletala symptom respektive vélbefinnande.

3.4.1.6.3 Studie B

Den slutliga studien hade som malsattning att 6ka medvetenheten hos de anstéllda om
psykosociala och organisatoriska aspekter samt att finna satt att férebygga och hantera
problem inom arbetsgrupperna. Denna malsattning dverensstamde med hypotesen att
Okad medvetenhet hos anstéllda om psykosociala aspekter minskar den anstalldes tvivel
pa den egna kompetensen, minskar forekomsten av halsoproblem, samt i forlangningen
Okar kvaliteten i arbetsuppgiften. Med storre kunskap om inbyggda strukturer och
monster i orkestrarna torde tvivel pa den egna kompetensen minska.

Denna interventionsstudie genomfordes med tva jamforbara symfoniorkestrar, G1, dar
interventionen genomfordes och G2 som utgjorde kontrollgrupp. Studien genomfordes
i fyra steg. Steg ett var att kartldgga musikernas uppfattning om arbetet i orkestrarna,
den psykosociala arbetsmiljon och hélsoaspekterna. Steg tva var att presentera resultat
och initiera en diskussion inom orkestrarna avseende relevanta atgarder. Steg tre var att
under perioden (tva ar) genomfdéra matningar med enkater, intervjuer och
psykofysiologiska méatmetoder: EKG, blodtryck och puls samt stresshormoner (kortisol
och testosteron). Steg fyra var analysarbetet.

Alla atgarder genomfordes pa uppdrag av orkestern och de flesta organiserades av
orkesterns befintliga foretagshalsovard. Det fanns hela tiden en risk att vi med
interventionen skulle starta helt oplanerade processer hos enskilda individer, som skulle
komma att behdva extra vard av nagot slag. Med tanke pa denna risk kravdes av
orkestrarna, for att de skulle kunna medverka i studien, att ledningen skulle garantera
extra resurser om nagon medlem behdvde extra terapi eller liknande. Orkestern var
ansvarig for alla kostnader som géllde atgarder av olika slag medan
forskningsinstitutionen var ansvarig for alla kostnader i samband med matningar,
utrustning och analyser.

Utvarderingsmetod var frageformulér, intervjuer, psykofysiologiska matningar samt en
del observationer. Det finns flera fordelar med den kombinerade metod som anvandes.
Information inhdmtades kontinuerligt och medlemmar tog aktivt kontakt for att berétta
om situationer och fraga om studien. Att forskaren var lattillganglig gjorde ocksa att
forskargruppen fick information fran orkestermedlemmarna om vasentliga handelser
och aspekter som inte forvantats eller formulerats i forskargruppen.

Maétningar genomfordes vid fem tillfallen bade med enkat riktad till 50 % av
medlemmarna i respektive orkester och med psykofysiologiska matmetoder i vilken 16
medlemmar per orkester tillfragats om deltagande (kontinuerlig matning av blodtryck
och kontinuerligt EKG samt hormonanalyser i saliv; kortisol, testosteron vid fem
méttillfallen under ett dygn). Méatningar genomférdes med foljande intervall: host -03,
var -04, host -04, var —05, host —05.
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Maétningar genomfordes av forskare, oftast jag sjélv, och vid nagra tillfallen av
foretagshalsovarden i en orkester. Vid nagot tillfalle hade jag hjalp av
forskningsassistent. Jag besokte orkestern under en repetitionsvecka vid varje
matningstillfélle. I de fall personerna inte var nérvarande lades enkét och svarskuvert i
respektive fack. Efter repetitionerna tréffade jag deltagare som skulle medverka i
psykofysiologiska datainsamlingar. Dessa fick instruktioner och jag applicerade EKG-
matare. For att fa en uppfattning om sammanhanget och vad som héande i orkestern
intervjuade jag orkesterchefer och vid nagra tillfallen skyddsombud och andra
nyckelpersoner. Jag tog hand om allt material pa plats. Deltagarna fick ingen ersattning
utom vid ett tillfalle da alla orkestermedlemmar i bada orkestrarna fick varsin
blomstercheck vard 100 kr efter mitt besok, matningstillfalle 2.

Studie B har bidragit till underlag till tre artiklar som analyserats med olika statistiska
metoder. En kortfattad beskrivning ges har.

| den artikel som sammanfattar utvarderingen av interventionen anvéandes tvavags
variansanalys med upprepade matningar 10 variabler (8 index och 2 fristaende).
Generalised Linear Model (GLM) with repeated measures. For att studera férandringar
over tid gjorde vi en jamforelse mellan alla 5 méttillfallen och det forsta mattillfallet
med en konstruktion av medelvarden fran mattillfalle 2-4 och det sista. Analyser
gjordes med alla medlemmar i orkestern, musiker och administratorer, samt med endast
musiker. Resultatet som presenteras i artikeln ar fran baslinjeméatningen (métning 1),
medelvarde fran 2-4 och den sista. Endast analyserna med musiker redovisas.
Statistiska berakningar genomférdes med SPSS 18. Hoga medelvarden skall
genomgaende ses som “’bra” och 1aga viirden pa motsvarande sétt som “déliga”.

En narmare beskrivning finns aven nar det galler statistiska analyser i artikeln angaende
testosteron och hjartfrekvensvariationer. Har anvandes tvavags ANOVA (mixed
model) for att forklara statistisk signifikant skillnad i utveckling av biologiska
parametrar Over tid. Skillnad mellan initiala och slutliga varden beraknades for varje
beroende variabel. Individuella férandringar studerades i relation till varandra med
linjar regressionsanalys.

Slutligen beskrivs &ven statistiska analyser narmare i den artikel som omfattar horsel. |
denna beréknades Spearman’s and Pearson’s korrelationskoefficienter for att vi skulle
kunna beddéma mojliga samband med psykosociala och fysiologiska variabler.

3.5 ETISKT GODKANNANDE

Studierna &r godkanda av etiska kommittén vid Karolinska institutet. Studie A, DNR
99-351, som bidragit till artikel 1, 2 och 3. Studie B, DNR 03-094, som bidragit till
artikel 3, 4 och 5.
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4 RESULTAT

4.1.1 Sammanfattning av studierna

Har foljer en sammanfattning av huvudresultaten fran studierna. For att man skall fa en
tydlig bakgrund och ett sammanhang redovisas forst resultatet fran den forstudie som
bidrog till att de tva foljande studierna, som utgor underlag till artiklarna, genomférdes.

4.1.1.1.1 Forstudie — Orkestrarnas psykosociala arbetsmiljd, intervjustudie

Studien publicerades i institutionens rapportserie:

e Liljeholm Johansson, Y., Theorell, T. (1999). Orkestrarnas psykosociala
arbetsmiljo, Delrapport. Statens institut for Psykosocial Miljémedicin (IPM),
Avdelningen for stressforskning, Karolinska institutet Stockholm, Sverige.
Stress research reports nr 283.

Det fanns nagra forhallanden som framtradde sarskilt tydligt i intervjuerna av
orkestermusiker och orkesterchefer som hade en sjélvklar gemensam malsattning —
konserten skulle bli sa bra som majligt. Bada grupperna hade dven en malsattning att
orkestrarna skulle utvecklas.

Framtriddande var ocksa det sociala tryck som uttalades, vilket harrérde ur viljan att
spela sd bra som mgjligt. Det fanns en utvecklad kénsla for att det mesta av bade det
egna och det kollektiva resultatet berodde pa den enskildes formaga och kapacitet. Ett
sdtt att pdverka var noggrann forberedelse och enskild 6vning. Det var mdjligt att
forbéttra individuella prestationer. Ddremot ansdg man inte att det var mdjligt att
paverka verksamheten i nagon storre utstrickning genom att forsoka paverka pa
organisationsniva.

Orkestermusiker tenderar att placera huvudansvaret for arbetssituationen pa den
enskilde musikern. Detta géller saval ansvaret for den musikaliska kvaliteten inom
orkestrarna som den psykosociala arbetsmiljon och det arbetsskadeférebyggande
arbetet.

Denna informella ansvarsférdelning medforde ett starkt socialt tryck bland kollegor. |
nagra fall hade det medfort att orkesterledningen utnyttjar det sociala tryck som
forekommer i stallet for att sjalv ta ansvar och agera, bland annat for att fa musiker
som inte récker till att hoja sin spelniva eller sluta.

Med krav pa hog kvalitet utgjorde musiker som inte langre orkade, eller inte langre
ville, utveckla sitt spel och samspel i orkestern en kélla till stor irritation och ibland
aven oro och nervositet bland kollegorna. Nagot av det mest frustrerande i
arbetssituationen var kollegor som av olika anledningar inte var tillrackligt duktiga.
Flera uppgav att man handlade taktfullt gentemot dessa men samtidigt visade man stor
irritation. En musiker formulerade detta sa har: “’det finns alltid ett socialt tryck som
medfor att det funkar!” Det fanns ocksa exempel pa personer bade bland arbetsgivare
och bland kollegor som framforde synpunkten att man skulle visa tolerans infor
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musiker som inte holl mattet. Dessa toleranta ansag att man skulle agera humant istallet
for att Gvertala dem som inte holl mattet att sluta.

Inom nagra orkestrar konsulterades psykologiskt kunniga personer for att hjalpa till att
hantera problem med musiker som inte héll mattet. Huvudansvaret lag hos
orkestercheferna som ansag att problemet var mycket kéansligt och svart. En
orkesterchef menade att orkestern sjélv skoter problemet pa ett “effektivt” sétt genom
att det utvecklas daliga vibrationer; blickar och kommentarer riktade till den kollega
man inte anser halla mattet. En av de fackliga representanterna bekraftade somliga
arbetsgivares passiva sétt att hantera dessa fragor. Det finns orkesterchefer som kanner
till sadana problem men inte bryr sig om dem forran talamodet brister i stamman. | en
orkester hade man borjat fordela chefsansvaret vid svara beslut genom att olika
motesdeltagare, dven orkestermusiker, gemensamt skulle sta for de beslut som togs.
Enligt orkesterchefen hade detta uppkommit pa forekommen anledning, for att
undanroja felaktig information i orkestern i efterhand. | samma orkester framkom att
flera av de intervjuade upplevde att en form av angiverisystem utvecklats, vilket
forefoll ha bidragit till 6kad radsla for att inte duga.

Det finns anledning att lyfta fram och tydliggora forekomsten av ovanstaende
problematik for att man skall kunna utveckla ett forbattrat satt att hantera liknande
situationer. Arrangemanget att musiker skulle vara med pa de svara personalbesluten
lade ytterligare en borda pa musikerna. Risken med detta forfaringssatt ar att mindre
samvetsgranna medlemmar tar tillfallet i akt och lamnar en selektiv information som
passar deras egna syften. Det racker med att det finns en misstanke att detta kan ske i
mer eller mindre institutionaliserade former utanfor orkestermedlemmarnas kontroll for
att det ska vara allvarligt. Arbetsmiljon skall utvecklas i samrad mellan arbetsgivaren
och arbetstagarna och inte i informella organ sa som forefoll vara fallet i en av de
studerade orkestrarna.

Litteraturen visar att det inte &r ovanligt med olika héalsoproblem bland orkestermusiker
och flera av de intervjuade uppvisade ocksa olika besvar. Fysiska problem betecknades
av flertalet som mindre allvarliga krampor och man gjorde ofta ingenting speciellt for
att forebygga problemen. Det framkom ocksa att det fanns en mer eller mindre tyst
forutfattad mening att de musiker som drabbades av belastningsskador hade haft otur
eller fel spelteknik. Det saknades insikt om att arbetssituationen i sig sjalv var sa
betungande att den orsakade skador och besvér, samt att det kanske kunde finnas satt
att forebygga halsoproblem. Aven musikers halsa ansdgs i huvudsak vara den enskildes
ansvar. Det sociala trycket att vara en duktig musiker minskar orkestermusikers
ben&genhet att pa ett tidigt stadium ta notis om belastningsbesvar och vidta atgarder
for att forebygga allvarliga skador som riskerar att hota hela deras karriar.

Sjuknérvaron var enligt intervjuarna hdg. Speciellt frilansarna rapporterades ha hog
sjuknarvaro. Frilansarna formedlade att de hade ett tryck pa sig att vara palitliga och
villiga att utfora arbetet nastan oavsett vad som hander, bade inom orkesterarbetet och i
den personliga sfaren, for att inte dventyra mojligheten till vidare anstéllningar. De
behdvde arbetstillfallen. For frilansarna var saval spelkonditionen som kontakter med
arbetsgivare och andra musiker viktiga. De 6vade flitigt och de agerade diskret i sociala
sammanhang. For frilansarna var det aktuellt med provspelningar, vilket orsakade stor
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nervositet och rampfeber. | provspelningssituationen var det emellertid accepterat att
anvéanda medicinsk hjélp mot nervositet och skakningar, betablockerande medicin.
Aven om det i denna studie inte pavisades négon stérre férekomst av betablockerare
har andra studier uppvisat ett allt storre bruk av liknande typ av adrenalinhdmmande
medicin &ven under repetitioner och konserter® 1783266,

Ytterligare en irritationskélla hos musikerna var ineffektivitet i repetitionsarbetet. Det
kunde bero pa kollegor eller dirigenter som var daligt forberedda och nonchalanta,
dalig planering etc. Aven om det var svart att paverka ineffektivitet fanns det exempel
pa sadana intervjupersoner som forsokte stimulera kollegorna, att 6ka deras motivation
samt att paverka forberedelsearbetet t.ex. genom att begara fler stamrepetitioner. En
annan irritationskalla var dalig kommunikation och motséttningar mellan olika
yrkesgrupper. Forekomsten av konflikter mellan administration och orkestermusiker,
beskrivet i litteraturen, har varit skal for stora motsattningar inom en svensk orkester™.

Orkestermusikers internaliserade hdga kvalifikationskrav och en uppgiftsorienterad
attityd tenderar att dominera i sa hog grad att musikerna tolererar aven inhumant
beteende hos mycket skickliga musikutévare, dirigenter, kollegor, etc.
Orkestermusikerna var starkt uppgiftsorienterade. Det var man i sa pass hog grad att vid
valet mellan att spela néra en kollega som var skicklig men otrevlig och en som var
oskicklig men trevlig féredrog man den forra. En oskicklig kollega forsvarade saval
den egna som den kollektiva prestationen medan en mycket skicklig kollega
underlattade. Stor kunskap och skicklighet forvantades dven av dirigenten. Flera
uppgav att en skicklig dirigent kunde tolereras dven om denne betedde sig socialt
oskickligt eller inhumant, sa lange han kunde inspirera.

Orkesterledningen litar i huvudsak till att den anstéllde sjalv ansvarar for sin
konstnarliga och tekniska utveckling, for att bibehalla och utveckla motivation,
ambition och kapacitet. Det gor musiker vanligtvis utanfor tjansten.
Orkestermusikerna uppvisade ett stort behov av individuell utveckling, som skulle
kunna vara mojlig inom ramen for orkesterarbetet, t.ex. spela omvéxlande repertoar.
Ansvaret for utveckling 1ag hos den enskilde musikern. De fa som periodvis utévade
kammarmusik i tjansten poangterade hur valgorande detta var.

Flera skyddsombud patalade att musiker ofta kom med sist i planeringen vilket
medfort att det varit svart eller ibland till och med omajligt att atgarda undermaliga
forhallanden trots att de som dnskade forandringar hade konstnarliga kriterier och
forebyggande av belastningsskador som skal. For dessa som upplever maktléshet och
frustration under langre tid 6kar risken for psykologisk belastning och fysiska
besvar>> >®. Akademiker med Iang utbildning skapar sig en roll med forvantningar om
att deras kapacitet skall tas tillvara. Om dessa forvantningar inte infrias kan detta leda
till negativ stress®”. Musiker har en mycket lang utbildningsvag innan de kommer in i
professionen™. I denna studie framtradde orkestermusiker som arbetat kort tid, med
stort engagemang. Har framtradde &ven orkestermusiker som blivit frustrerade men
resignerat infor svarigheter att paverka sin omgivning till battre resultat.

Ett uppslag for vidare studier ar att undersdka vad som hander med orkestermusiker

efter ett antal ar i yrket. Finner de mojligen andra handlingsomraden i
arbetssituationen dar deras kapacitet tas tillvara? Eller drabbas de av héalsoproblem?
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Resultatet fran forstudien har legat till grund for studie A och studie B.

4.1.1.1.2 Studie A — Orkestrarnas psykosociala arbetsmiljo, enkatstudie

Studien redovisas i 3 artiklar:

Artikel 1
e Liljeholm Johansson, Y., Theorell, T. (2003). Satisfaction with work task
quality correlates with employee health. Medical Problems of Performing
Artists. 141-149.
Artikel 2
e Nyman, T., Wiktorin, C., Mulder, M., Liljeholm Johansson, Y. (2007). Work
Postures and Neck- Shoulder Pain Among Orchestra Musicians, American
Journal of Industrial Medicine 50:370-376
Artikel 4
e Hasson, D., Theorell, T., Liljeholm Johansson, Y., Canlon, B. (2009).
Psychosocial and physiological correlates of self-reported hearing problems in
male and female musicians in symphony orchestras, International Journal of
Psychophysiology

UtGver syftet att kartlagga forekomsten av olika fenomen, vilka uppdagats i forstudien
fanns syftet att prova hypotesen om positiv samvariation mellan psykosocial
arbetsmiljo, halsa och kvalitet i arbetsuppgiften. Det fanns dven en malsattning att
identifiera faktorer som ar viktiga for en vél fungerande arbetsgrupp. Det formulér som
anvandes konstruerades for orkestermusiker (se avsnitt om frageformulér).

Tabell 4. Svarsfrekvens inom symfoniorkestrarna, i forhallande till anstéllningstid

Anstallningstid | 0-5 ar 6-11 ar 12-19 ar >19 ar

Svarsfrekvens 97 % 75 % 61 % 53%

Studien som omfattade 12 svenska orkestrar hade hog svarsfrekvens, 78 %, med en
variation mellan 65 % och 100 %. Som kategori hade teaterorkestrarna lagst
svarsfrekvens (75,3%) tillsammans med symfoniorkestrarna (75,5%) medan
sinfoniettor och kammarorkestrar stod for en betydligt hdgre svarsfrekvens (86,8%).
Symfoniorkestrarna hade bra ordning pa sina anstallningslistor, varfor en analys utifran
anstéllningstid kunde genomforas for dessa (tabell 4).

Elitorkestrarnas medelvérde for konstnérlig satsning var 2,8 (n=69) jamfort med dvriga
som rapporterade medelvarde 2,4 (n=173) (F1,2404,94 p =,028). Mindre frustration i
elitorkestrarna gav medelvérde 7,1( n=72) jamfort med 6vrigas medelvarde 6,5 (
n=176) (envégs anova F1,246 7,06, p=,008). Mer fysisk trotthet rapporterade
elitorkestrarna; ett medelvérde 4,5 (n= 66) jamfort med 6vriga med medelvarde 3,5
(n=173)(envégs anova F1,2374,82 p=,029). Mer psyKkisk trotthet rapporterades fran
elitorkestrarna; medelvarde 4,7 (n= 66) jamfort med dvrigas medelvarde 3,5 (n=172)
(envégs anova F1,236 8,17 p=,005).
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Index for allmanna besvar och for besvar fran rérelseorganen visar ingen signifikant
skillnad mellan grupperna.

Linjar regressionsanalys visade att den faktor som samvarierade signifikant och
oberoende av de andra faktorerna med flest (alla tre) halsoaspekterna var
innehallet/kvaliteten i arbetet. Socialt stod samvarierade pa motsvarande satt med tva
halsoaspekter, allméanna besvér och vélbefinnande. Instrumentgrupp, kon,
orkesterstatus och “’systematiskt arbete med arbetsmilj6”” samvarierade med nagon av
de tre halsoaspekterna.

Psykosociala arbetsmiljoaspekter skilde sig signifikant mellan olika orkestrar vilket
indikerar att hédlsoarbetet bor utvecklas tillsammans med organisatoriska forbéttringar.
Muskuloskeletala besvér var inte relaterade till organisatoriska faktorer.

Tabell 5. Orkestrarnas medelvarden samt resultat av envags anova . Ljus gra farg
visar basta vardet och feta siffror visar samsta vardet. Hoga varden ar bra i frdgor om
arbetsuppgiften och sociala sammanhang medan laga varden &r bra i fragor om halsa.

Orkester | Konstnérlig | Kvalitet i Majlighet | Stod fran | Allmanna | Fysisk Psykisk Kénner Kénner mig

Id-nr satsning arbets- att kollegor. | besvar. trotthet trotthet mig frustrerad
(0-4) uppgift,” paverka. | indx indx (0-10)*** | (0-10)*** | orolig (0-10)*
o indx indx (2-12)* | (0-30)** (0-10)**

(3-12) *** | (0-15)*

1, elit 2.7 6,5 75 75 14,3 6.1 6,5 40 38

2, elit 2,8 7,3 8,3 8,3 8,1 2,7 29 15 2,1

3 34 6,6 8,4 8,5 10,2 3,1 34 19 2,1

4 2,3 6,7 7,4 7,4 11,8 35 3,7 29 3,2

5 2,3 58 7,8 7,8 14,5 5,0 4.7 34 3,2

6 2,1 6,4 7,6 7,6 11,6 4,0 3,9 2,8 4,8

7 1,7 51 8,1 8,1 11,0 2,8 3,1 24 2,2

8 2,5 7,1 9,3 9,2 9,3 3,5 2,6 0,8 1,3

9, elit 2.8 8,7 8,3 8,3 121 50 46 34 24

10 2,1 6,5 8,5 8,5 12,5 3,0 3,4 3,5 3,6

11 3,3 8,4 8,5 8,5 11,5 3,6 2,6 2,4 2,5

12 24 7,1 7,3 7,3 10,6 34 3,2 2,5 2,4

Totalt 2,5 6,7 8,0 8,0 11,5 3,8 3,8 2,7 29

Asteriskerna markerar graden av signifikans i skillnaden mellan gruppmedelvérdena (envags anova)
*< 05

**< 01

**k < 001

Utover ovan beskrivna resultat diskuteras i den forsta artikeln resultaten utifran
hypotesen att orkestermusiker i elitorkestrar, jamfort med 6vriga, borde uppleva hogre

"Fragorna gillde om respondenten de sex manaderna upplevt det storande/frustrerande pa grund av
foljande situationer i arbetet: délig dirigent, monotona repetitioner, déalig musik (skala 1-4, 1=ofta,
2=ibland, 3=sillan, 4=aldrig) (a: 0.74). Betecknades i artikel 1 endast som kvalitet i arbetsuppgiften.
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grad av arbetstillfredsstallelse, battre arbetsmiljo och battre hédlsa. Resultatet styrkte inte
denna hypotes. Resultatet visade att orkestermusiker i elitorkestrarna var mer
tillfredsstéllda med flera aspekter som rorde arbetsuppgiften, som ledningens satsning
pa konstnarlig kvalitet, orkesterns potential och de rapporterade d&ven mindre frustration
nar det gallde dirigenter, repertoar och repetitioner (i texten tidigare betecknat kvalitet i
arbetet). De rapporterade daremot inte att de var mera ndjda med mojligheten att
paverka eller att de hade hogre grad av socialt stod. De rapporterade inte heller béattre
halsa. Tvartom visade orkestermusiker i elitorkestrar mindre valbefinnande an dvriga.
Vid en mer detaljerad analys framgar det att olika elitorkestrar har bade de basta och de
samsta medelvérdena for olika variabler relaterade till vélbefinnande. Den orkester som
utmaérker sig med daliga varden och som har en avgdrande roll for resultatet i analysen
utnyttjades hart under och fore studien. De hade mycket konserter med stor tung
repertoar, flera stora symfonier under samma konsert flera veckor i foljd. Nagra
musiker i orkester 2 tog kontakt, i samband med undersékningen, och beréattade hur
slutkdrda de var. De berattade ocksa att ett par kollegor drabbats av tinnitus under
samma period.

Det ar allvarligt att orkestermusiker drabbas av tinnitus eftersom horseln utgor en
forutsattning for yrkesutdvningen. Samtidigt finns det i yrket i manga fall ett inbyggt
hot da ljudnivan i manga orkestrar stundtals &r sa hog att en del orkestermusiker direkt
I6per en stor risk att forstora eller skada sin hérsel. Redan sma férsamringar av horseln
kan vara forodande for yrkesutévandet om det blir allt svarare att spela rent/intonera.
Det ar heller inte sjalvklart att den drabbade sjalv inser och forstar att horseln
forsamrats sa mycket att det paverkat yrkesskickligheten. Samtidigt som orkestern eller
framforallt den drabbade stdmman later allt sémre kan det ocksa vara svart for
orkesterledning och kollegor att hantera situationen. Resultatet visade att 40 % (n=101)
rapporterade besvar fran horselorganen medan 57 % (n=142) rapporterade att de inte
hade besvar och 3 % (n=7) inte svarade pa fragan. Det var framforallt orkestermusiker i
teaterorkestrar som var drabbade. Teatermusiker rapporterade mer besvér (61 %) &n
symfonimusiker (40 %) och musiker i sinfoniettor och kammarorkestrar (24 %)
(Kruskal-Wallis, X 2 = 17,64, p=0,000). Skillnaden mellan olika orkesterkategorier
kvarstod med alder och genus som kovariater (p= 0,000).

Sambandet mellan orkestermusikernas halsa och psykosociala faktorer indikerar att
forebyggande arbete bor goras pa organisatorisk niva och att en intervention ska
fokusera pa att forbattra dessa aspekter. Analyserna av muskuloskeletala besvar visade
inte nagra signifikanta skillnader mellan orkestrarna vilket tyder pa att sadana besvar
kan mera relaterade till yrket an till vilken orkester man spelar i.

Intensiva perioder likt vad orkester 2 redovisade, dér orkestrarna utnyttjas maximalt
innebér en dkad risk for hdlsobesvér. Den andra artikeln som publicerades med material
fran studie A hade som syfte att kartlagga samband mellan en arbetsstéllning med
forhojda armpositioner, langd aktiv speltid och smarta i nacke-skuldra bland
orkestermusiker. Position for olika instrument bestdmdes och foljande instrument
bedomdes tillhora den grupp 1 vilken spel med "hég arm™ erfordras: fl6jt, trumpet,
trombon, violin och viola. Violin- och violaspelare hade dessutom en aktiv speltid
overstigande tre timmar per arbetsdag. Aktiv speltid bedomdes utifran repertoar dar
antal spelade takter i musiken raknades for att man skulle kunna gora en bedémning av
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hur manga timmar per dag olika instrumentalister har en hallning som kan vara
pafrestande for halsan.

Resultatet visade att inget instrument hade en speltid mellan 2-3 timmar. Genom
kombination av aktiv speltid per arbetsdag och hog arm identifierades fyra grupper:

99, 99

”neutral armposition, <2 hr per arbetsdag”; ’neutral armposition, >3 hr per arbetsdag”;
”hog” position (elevated), <2 hr per arbetsdag”; “hdg” position >3 hr per arbetsdag”.
Resultatet visade att smarta fran nacke/skuldror forekom hos 25,5% av deltagarna men
att det fanns en skillnad mellan grupperna (tabell 6). Resultaten visar ocksa att det ar
signifikant hogre risk att drabbas av smarta beroende pa armens position oavsett om
den aktiva speltiden &r <2 hr per arbetsdag eller >3 hr per arbetsdag. Risken ar hogre

vid langre speltid for dem med hég arm, men inte for dem med neutral armposition.

Tabell 6. Forekomst av smarta fran nacke och skuldra i olika grupper

Position Hour per workday % pain
neutral arm position <2 hr per workday 9,3
neutral arm position >3 hr per workday 19,0
elevated arm position, | <2 hr per workday 29,7
elevated arm position | >3 hr per workday 35,3

Det &r inte mojligt att i forebyggande och hélsoframjande syfte byta arbetsstallning i
mer an mycket begransad omfattning for orkestermusiker. Dock kan ett forebyggande
arbete fokusera pa organisatoriska aspekter, forandringar i arbetsschemat som langd pa
repetitioner, pauser under arbetsdagen och tid for aterhamtning.

I den tredje publikationen anvands underlag fran studie A. Den presenteras nedan da
artikeln om harsel i stor utstrackning aven bygger pa resultat fran studie B.

4.1.1.1.3 Studie B — Halsoeffekter av psykosocial intervention i en svensk

symfoniorkester

Studien redovisas i 3 artiklar:

Artikel 3
e Theorell, T., Liljeholm Johansson, Y., Bjork, H., Ericson, M. (2007). Saliva
testosterone and heart rate variability in the professional symphony orchestra
after “public fainting” of an orchestra member. Psychoneuroendocrinology,
32, 660-668.
Artikel 4
e Hasson, D., Theorell, T., Liljeholm Johansson, Y., Canlon, B. (2009).
Psychosocial and physiological correlates of self-reported hearing problems in
male and female musicians in symphony orchestras, International Journal of
Psychophysiology. 74. 93-100.
Artikel 5
e Liljeholm Johansson, Y., Theorell, T. (2010). Evaluation of a Psychosocial
Intervention in a Swedish Professional Symphony Orchestra, submitted
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Studie B bidrar pa flera sétt till metodutvecklingen. Dels &r tillvagagangssattet vid
interventionen innovativt nar det galler orkestermusiker (artikel 5), troligen aven for
andra scenartister. Dels har vi under studien pavisat samband mellan psykofysiologiska
variabler och matmetoder och férmagan till aterhamtning, som den aterspeglas i det
parasympatiska nervsystemet (artikel 3 och artikel 4).

En hel del aktiviteter genomfordes, som planerat, inom ramen for interventionen. Men
det intraffade aven en hel del vésentliga hadndelser utanfor interventionens ramar (Figur
2), vilket gor resultaten svartolkade. Detta &r en svarighet som drabbar studier av
arbetsgrupper under langre tider. Det finns en hel flora av handelser som kan intraffa,
vilket det ocksa gjorde i de tva deltagande orkestrarna.

Malsattningen med interventionsstudien uppnaddes trots dessa svarigheter i den
meningen att Interventionsorkestern genomfoérde interventionen. Orkestern engagerades
och man formulerade behov och genomférde atgéarder. Chefen var pa ledarkurs, flera
samtalsgrupper traffades med ledare och man studerade tillsammans for att utveckla
samspelet inom trablassektionen. Interventionen och utvarderingen av aktiviteterna
beskrivs i artikel 5.

Avsikten var fran borjan att en orkester (G1) skulle pabdrja interventionen i nara
anslutning till matningstilifalle 1 medan den andra orkestern (G2) skulle vanta och
pabdrja aktiviteter sex manader senare. Av olika yttre skél kom interventions-
aktiviteterna aldrig igang i G2. Dessutom fordréjdes hela datainsamlingen i bada
orkestrarna. Rekryteringsprocessen tog lang tid och hela projektet fran den fas under
vilken orkestrarna var involverade kom igang ett halvar senare an planerat, hosten 2003
i stallet for varen 2003. Enkater modifierades och kontakter mellan forskare och
orkestrar byggdes upp under denna tid.

Trots forseningar var det viktigt att inte forcera arbetet utan lata diskussioner och
forslag ta den tid som behdvdes. Det var ocksa vasentligt att de samtalsledare som
knutit kontakt med G1 fick genomfora projektet med sin specifika metod. Atgérder i
form av gruppsamtal paborjades darfor forst mellan méatningsperiod 2 och 3, hosten
2004. En schematisk beskrivning av aktiviteter ges i figur 2.

Efter forsta matningstillfallet gavs aterkoppling till orkestrarna. G1 fick aterkoppling
under senhdsten 2003 och G2 i bérjan av 2004. | samband med detta tillfalle bildades
en interventionsgrupp i respektive orkester . Dessa tva grupper skulle fungera
sjalvstandigt samt bista med en kontaktperson for kontakter med mig som forskare. |
G1 fungerade det med interventionsgruppsmaten nagra ganger, till en borjan, medan
det i G2 inte fungerade. Vid forsta aterkopplingstillfallet deltog, i G1, bade forskare,
foretagshalsovard och representanter fran orkestern (musiker och administratorer) i
interventionsgruppsmotet. Pa sa satt fick foretagshalsovarden 6kad kunskap om den
verksamhet som bedrivs i symfoniorkestrar. Gruppen diskuterade resultat fran
matningarna och majliga behov samt aktiviteter bade for att identifiera behov och for
att atgarda vad som behdvde forbattras i orkestern. Man bildade tre olika grupper som
traffades tva timmar vid sex tillfallen for samtal, tillsammans med beteendevetare som
samtalsledare.
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I G1 holls ett seminarium om stress vilket sammanfoll i tid med att gruppsamtalen
pabdrjades for grupp a och grupp b och att gruppsamtalen etablerades i grupp c. | alla
grupper samtalades det bland annat om ansvar, befogenhet och roller. Orkesterchefen
gick en ledarskapskurs dver langre tid och musikerna i trablasgruppen i G1 studerade i
grupp, med vidareutbildning pa hog niva (masterclass). Stamledarna i strakstimmorna
gjorde sjalva en undersokning av sina respektive stimmors synpunkter pa arbetet i
stamman.

Gl A group dialog “concertmaster, principals” 6x2 t
Gl A survey to members in their groups
In the
study -
G1 B group dialog 6x2 t
G1 B masterclass Gl B masterclass
G1 C group dialog 6x2 t
G1 intervention G1 orchestra manager Gl dialoge with individuals about
meeting course managing organization | development
Gl seminar about stress
Gl feedback
G2 feedback
spring —04 autumn —04 spring-05 autumn -05
Outsid
l;hS; ¢ G1 new HRM personel
study G2 new HRM personel
Gl new CEO of the concert hall
G2 new CEO of the concert hall
GI conflict G1 new music director
: G2 new music director
(2 conflict
(2 dialoge with individuals about development

Figur 2. Activities in the intervention program are displayed above the horizontal line,
while major changes in both orchestras not included in the intervention programs are
displayed below the horizontal line.

De forandringar éver tid som iakttogs gallde i forsta hand arbetets innehall dvs.
ledningens grad av fokusering pa orkesterns kvalitet (interaktion mellan period och
grupp). Orkestermusiker i bada grupperna rapporterade att orkesterledningens fokus pa
konstnarlig kvalitet hade 6kat under den tid studien pagick F2,52= 6,06, p=0,004. G2
som fungerade som kontrollgrupp rapporterade statistiskt signifikant hogre véarden. Det
var ocksa en statistiskt signifikant forandring nar det galler kvalitet i arbetsuppgiften for
bada grupper totalt under perioden F2.44=3,209, p= 0,050. Dessutom framtradde
skillnader mellan grupperna nar det gallde den forebyggande halsovarden, F12=13,29,
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p=0,001. G1 som genomforde aktiviteter, rapporterade mindre stod fran arbetsgivaren
an orkestermusikerna i G2.

Interventionsorkestern (G1) uppvisade lagre STC (salivtestosteron) én
kontrollorkestern (G2) vid start medan kontrollorkestern startade pa en niva som &r
vanlig 1 normalgrupper. I kontrollorkestern var nivan oférdndrad under hela
tvaarsperioden medan nivan i interventionsorkestern under det forsta aret steg till den
andra gruppens niva. Det var en starkt signifikant tvivagsinteraktion i variansanalys

(grupp x tid)

VLFP (Very Low Frequence Power) var lagre i interventionsorkestern an i
kontrollorkestern vid start och steg under observationsperioden medan nivan var
oforiindrad i kontrollorkestern. Aven for denna variabel var det signifikant
tvavégsinteraktion (p=0.05) d&ven om tendensen var mindre stark an for testosteronet.

Forandringen i VLFP 6ver hela perioden var pé individniva tydligt korrelerad med
forandringen i STC — ju mera 6kning i VLFP desto mera 6kning i STC. Nér det géller
kvoten mellan 14g och hog power i1 hjértfrekvensanalysen forelag ocksa en tydlig
korrelation. I detta fall ju mera 6kning i kvot desto storre minskning i STC. Med allmén
fysiologiska tolkningar betyder detta: Ju mera 6kning i sympaticusaktivitet och/eller ju
mindre minskning i vagal aktivitet (VLFP) desto mera minskning i STC.

Vad galler psykofysiologiska data visar resultatet alltsa positiva forandringar éver tid i
interventionsgruppen (G1). Interventionen &gde rum under en period med en dramatisk
handelse och en konflikt i interventionsorkestern. De positiva forandringarna i
koncentrationen av STC sammanfaller med en férbattring i orkesterns psykosociala
situation. Hur stor roll interventionen respektive de akuta atgarderna for att omhanderta
de dramatiska handelserna har &r inte mojligt att veta. Bade STC och VLFP verkar
kunna anvandas i studier av forandringar i den psykosociala arbetsmiljon. Bada dessa
matt speglar aktiviteten i vara nedvarvnings- och reparationssystem som hammas under
stressperioder.

Studie B styrkte inte hypotesen att forbattrad psykosocial arbetsmiljo gynnar kvalitet i
arbetet och hélsan inom professionella symfoniorkestrar.

Det dr mojligt att resultatet hade blivit detsamma aven utan metodologiska
begransningar men det kan aven finnas andra forklaringsfaktorer vilket diskuteras i
artikel 5. Flera metodologiska problem gor resultaten svartolkade. Dels var urvalet litet,
vilket har bidragit till 1ag statistisk power och dels var uppféljningsperioden for kort,
eftersom starten av studien blev férsenad. Det & mojligt att det helt enkelt saknas
tillrackligt underlag, framforallt med avseende pa tidsaspekten, for att géra bedémning.
Bast hade varit om méatningar genomforts direkt efter interventionen samt ytterligare en
tid efter, kanske 6 manader. Forandringarna hade troligen inte tillrackligt med tid for att
hinna ge effekt. Slutligen diskuteras i artikel 5 huruvida de utvarderingsmetoder som
anvandes var tillréckligt kénsliga. Tillaggas bor att utfallsvariablerna méjligen borde ha
varit andra. Det finns stora skal att utveckla metoden for intervention samt férsoka fa
den tid som krévs.
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Utover metodologiska svarigheter var det dessutom en ovanlig situation i G1 da en
orkestermusiker vid flera tillfallen hade svimmat, under repetitioner och konserter.
Denna extraordinara situation beskrivs i artikel 3, vilken ocksa behandlar
medlemmarnas i G1 férmaga till psykofysiologisk ateruppbyggnad. Syftet med denna
artikel var att klarlagga samvariation mellan férandringar i symfoniorkestrarnas
psykosociala arbetsmiljo och psykofysiologiska forandringar, dvs. framforallt
aterhamtningsmekanismerna i det parasympatiska systemet. Kollegorna uttryckte
mycket oro for huruvida de sjélv skulle kunna drabbas och hur musicerandet
paverkades, medan nagra aven uttryckte oro for den sjuka kollegans halsa. Under ett
seminarium som holls i anslutning till interventionsstudien framtréadde en hetsig
stdmning i orkestern.

Av en tillfallighet var den drabbade musikern lottad att delta i métningar med 24-
timmars EKG varfor det upptéacktes att han behévde pacemaker. Efter denna atgard
kunde man hos de deltagare som ingick i det fysiologiska méaturvalet i G1 iaktta saval
Okning i STC som forbattring i VLFP i 24-timmars-ekg. Detta tolkas i fysiologiska
termer som forbattrad aterhamtningsformaga.
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Figur 3. Mean log (saliva testosterone concentration) on each occasion in the two
orchestras. The bars correspond to standard errors of means.

Att bada dessa metoder gav liknande bild aterspeglande att det parasympatiska
systemet dkade sin aktivitet vilket kan stimulera férmagan till aterhamtning kan sagas
starka motivet att anvanda bada metoderna. Att det ocksa fanns en korrelation mellan
forbattrat inflytande fran tillfalle 1 till tillfalle 2 och forandring i EKG-parametern
(VLFP) under samma period kan ocksa ses som en bekriftelse av resultatens relevans
(triangulering). Det ar ocksa vardefullt att bada metoderna ar relaterade till sociala
aspekter i ménniskans liv som socialt status, eftersom det gér dem sarskilt relevanta for
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studier av grupper vars medlemmar till stor del fungerar socialt néra och ar beroende av
varandra. Tidigare har studier av detta fenomen gjorts pa skolklasser och
idrottsgrupper, och resultaten har pekat pa att socialt valfungerande grupper har hogre
medelkoncentration i STC an andra jamforbara grupper®® ®°. Resultaten i
orkesterstudien pekar darfor pa att bestamningen av STC kan vara speciellt relevant for
orkestrar. Salivprover gar dessutom latt att samla in och koncentrationsbestamningen &r
inte sa dyr som analysmetod.

Awven artikeln om horsel bidrar till metodutvecklingen for studier av manniskan. Syftet
var att battre forsta uppkomst och utveckling av stressrelaterade horselproblem. Urvalet
var i denna artikel orkestermusiker bade fran studie A och fran studie B. Resultat
visade hog forekomst av horselproblem, vilka relaterade till minskad HRV.

Studier visar att akuta stressreaktioner kan péverka innerérats formaga negativt™.
Upptackten av relationen mellan minskad HRV och stressrelaterade horselbesvar ar
emellertid ny och resultatet starker bevisen for relationen mellan langtidsstress och
horselproblem. Resultatet pekar pa vikten av att aktivera det parasympatiska och
anabola systemet, vid hantering av stressrelaterade horselproblem.
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5 DISKUSSION

Sammanfattningen avhandlar pa vilket satt resultaten hanger samman. Detaljer &r
beskrivna tidigare i artiklar samt i ramberéttelsen och behéver inte upprepas. .

Det perspektiv studierna startade med var en malsattning att forbattra den
psykosociala arbetsmiljon for orkestermusiker. Hypotesen var att det finns en positiv
samvariation mellan psykosocial arbetsmiljo, hdlsa och kvalitet i arbetet. | studie B
prévades den empiriska konsekvensen™ att 6kad kunskap leder till bade battre halsa
och okad kvalitet i arbetsuppgiften. Med detta foljde fragestallningar avseende i
vilken omfattning man med psykosociala atgarder kan forebygga och hantera problem
inom arbetsgrupper och pa sa satt forbattra bade hélsa och kvaliteten i
arbetsuppgiften. For studiernas syften se tabell 7.

Tabell 7. Redogdrelse for hur olika syften ar fordelade i olika studier samt var
resultat finns publicerat.

Studie Publikation

Syfte F*|A |B | F* 1. 2. 3. 4. 5.
Stressf | Satisfa | Work | Saliva | Psych | Evalua
orskni | ction postur | Testos | osocial | tion...

ngsrap | ... es... terone | and.
port
283
Medverka till att 6ka medvetenheten om X | X | X | X X X X X X

den psykosociala arbetsmiljon och lyfta
fram strukturer och moénster i orkestrarna

Identifiera vilka unika aspekter i den X | X X X
psykosociala arbetsmiljon som var
viktiga for orkestermusiker

Kartlagga forekomsten av olika fenomen X | X X X X X X
som uppdagats i den tidigare studien och
studera hur olika aspekter samvarierar

Prova hypotesen om positiv X | X X X
samvariation av psykosocial arbetsmiljo,
hélsa och kvalitet i arbetsuppgiften

Ge végledning till orkestrar att sjalva X X
formulera och genomféra psykosociala

atgarder

Utvardera effekten av psykosocial X X X X

intervention inom svensk konstmusik

*Forstudien

De sammanlagda resultaten visade att for orkestermusiker var innehallet i arbetet den
vasentligaste faktorn for den sjalvupplevda halsan. Detta framgick under intervjuer och
det styrktes i studie 1 av att det var just faktorer i arbetets innehall som samvarierade
med de tre halsoindex som anvéndes. Det bekréftades &ven under studie B.

Den gemensamma malséttningen bland orkestermusiker och orkesterchefer var att
konserten skulle bli sa bra som majligt. Det fanns kvalitetskrav hos alla och en
malsattning att orkestrarna borde utvecklas. En sa samstammig malsattning som
framtrader i dessa grupper torde vara en bra forutsattning for ett bra resultat °* **°%,
Man kan ocksa formoda att nar engagemanget &r starkt hos de anstallda kan detta
fungera som en motvikt mot en svag ledning. Orkestermusikernas internaliserade héga
krav pa den egna prestationen torde fungera som en garant for en tillracklig kvalitet
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aven nér orkesterledningen inte fungerar vél, i varje fall under en begrénsad period. Det
kan dock bli en belastning for de anstéllda eftersom det finns en risk for 6kat socialt
tryck inom arbetsgrupperna om ledningen inte tar sitt ansvar. En musiker uttryckte att
”det finns alltid ett socialt tryck som gor att det funkar”. Eftersom den konstnérliga
kvaliteten var sa viktig fanns det en hog tolerans for inhumant beteende fran duktiga
musiker och dirigenter. Men det visade sig ocksa att ett sadant beteende inte tolereras
av alla och nér organisationerna inte hade utvecklat arenor for att 16sa frustrationer sa
uppstod istallet konflikter'® *.

Om hypotesen hade styrkts skulle elitorkestrar rapportera bade en battre psykosocial
arbetsmiljo och en béttre halsa &n dvriga orkestrar. VVad som till en borjan var
forvanande var darfor att orkestermusikerna i elitorkestrar ssmmantaget som grupp
rapporterade sémre vélbefinnande an dvriga. Vid ndrmare granskning framgick att en
av elitorkestrarna utnyttjades i mycket stor utstrackning och att manga medlemmar
kande stor frustration, under matperioden. Repertoaren innehéll flera stora tunga
romantiska verk vid flera paféljande konserter. Bade repetitioner och konserter kandes
for manga som tungt belastande och flera orkestermusiker berattade om hur lusten att
spela och lusten att musicera hade forsvunnit. Det fanns inte langre tid for aterhamning,
varken under dagtid eller mellan veckorna. Trots att aterhamtning i hog grad &r
vasentlig for orkestermusiker hade man inte tagit hansyn till behovet av vila i
repertoarplaneringen.

Tre artiklar belyser behovet av forutsattningar for aterhamtning. | artikel 2 redogérs
utifran ergonomiska aspekter medan artikel 3 och 4 beskriver hur det parasympatiska
systemet behdver gynnsamma villkor om god hélsa skall kunna bibehallas och
forbattras. | artikel 4 behandlas sambandet mellan aktiviteten i det parasympatiska
systemet och hdrseln medan artikel 3 redovisar hur det parasympatiska systemet
aktiverades sa att formagan till terhamtning forbattrades i samband med att ett svart
psykosocialt problem i en orkester I6stes. Ett problem som varit upphov till stor oro och
konflikt i orkestern.

En annan framtradande faktor, forutom arbetets innehall, vilken samvarierade med flera
(2) halsoindex var socialt stod — ju béattre socialt stod desto béattre hdlsa, med undantag
av muskuloskeletala besvér. Med svaga ledningsfunktioner i orkestrarna riskerar man
att det sociala stodet minskar och att det sociala trycket okar vilket dkar risken for
ohalsa. Flera starka beskrivningar av hur socialt tryck kan gestaltas redovisades och i
studie B exemplifierades detta. Socialt tryck och konflikter i arbetsgrupper paverkar
inte endast de inblandade utan ocksé personer som inte ar direkt involverade. Det kan
vara mycket besvarligt att sta bredvid och betrakta en konflikt utan mojlighet att
ingripa. Hur kollektivet kan reagera redovisas i artikel 3. Har redogors for hur
forandringar i den psykosociala arbetsmiljon samvarierade med psykofysiologiska
forandringar, aterhamtningsmekanismerna i det parasympatiska systemet, och hur
l6sningen av problemet samvarierade med 6kad formaga till aterhamtning, pa
gruppniva.

Orsaken till konflikter kan variera men &ven orkesterledningar uppgav att man
utnyttjade det sociala tryck som férekommer inom orkestrarna. Detta kan man gora i
stéllet for att sjalv ta ansvar och agera, bland annat for att fa musiker som “inte racker
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till” att hoja sin spelniva eller sluta. Ledningen klarade i flera fall inte av att hantera
obehagliga situationer. Det var darfor intressant att en av de aktiviteter som utformades
I G1 under studie B var att orkesterchefen genomgick en chefsutbildning.

Orkestermusiker placerar i stor utstrackning huvudansvaret for arbetssituationen pa sig
sjalva och kollegorna. Bade nar det galler den musikaliska kvaliteten, den psykosociala
arbetsmiljon och det arbetsskadeforebyggande arbetet. | orkesterarbetet ar alla beroende
av varandra, i gruppen, och det blir svart att ignorera en kollega som inte réacker till eller
beter sig pa ett oonskat sétt. Det finns forstas ett stort ansvar for uppgiften hos varje
enskild orkestermusiker.

Den enskilde orkestermusikern ser vanligtvis inte sjalv bilden av vilka strukturer och
monster som finns i yrket och forstar kanske inte alltid att arbetet i sig sjalvt ar sa
belastande att det medfor risker av olika slag for det stora flertalet, bland annat
belastningsskador. Darfor finns det en risk att man inte formar att uppskatta
forebyggande hélsoarbete och inte séker medicinsk hjélp i tid. Artikel 2 belyser
relationen mellan tidsaspekten och vilken arbetsstéllning olika instrument kraver. Olika
instrument medfor olika stora risker for belastningsskador. Detta &r nagot som den
enskilde orkestermusikern inte kan férandra men som en orkesterledning bor ha
kunskap om. Den enskilde kan forebygga med fysisk traning och klok évning medan
det aligger arbetsgivaren att i repertoarplanering dven uppmarksamma behovet av tid
for vila, i rimlig omfattning.

I studie B formulerade orkestermedlemmarna i G1 vilka aktiviteter som skulle
genomforas for att forbattra forhallandena i orkestern. Har framtradde ett behov av
tydligare arbetsbeskrivningar dven inom orkestrarna. Det ar sjalvklart for alla
orkestermusiker vilken musik och vilken stdamma som spelas samt vilken placering man
har men det ar inte sjalvklart vilket ansvar och vilka befogenheter den enskilde
orkestermusikern har gentemot kollegor. Extra besvarligt kan det bli for stdmledarna
som har ett ansvar och en forvéantan att leda sin stdamma men odefinierade befogenheter.
For att undvika pafrestande stress ar det vasentligt med balans mellan krav och kontroll
over resurser. Stamledarna behdver tydlig arbetsbeskrivning och sannolikt ocksa
utbildning for att hantera sina ledningsfunktioner.

Det finns en paradox inbyggd i det hierarkiska systemet inom orkestrarna da
stamledarnas ledningsfunktioner formellt & mindre &n orkesterledningens men
informellt mer direkt. Med ett annat perspektiv ar stamledarnas funktioner pa det sattet
mer omfattande och stundtals mer patrangande an orkesterledningens eftersom de
arbetar helt néra sina kollegor for vars prestation de har ett samlat ansvar. En
stdmledare moter i varje stund under arbetet sina kollegor medan orkesterledningen kan
vara mer eller mindre synlig for orkestermusikerna.

Har da studierna uppnatt forvantade mal? Delmalet har uppnatts pa det séttet att det har
gatt att identifiera faktorer/aspekter som ar viktiga for en val fungerande arbetsgrupp.
Resultaten kan bidra till metodutveckling for psykosociala interventioner for orkestrar
och andra grupper av scenartister. Vi vet nu att det finns skél att bygga interventioner
pa forvantan av bra resultat, kvalitet i arbetet. Vi vet béttre an tidigare att det finns ett
behov av att fortydliga rollerna inom orkestrarna. Det &r via vagen till kvalitet i
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arbetsuppgiften det gar att na de anstalldas motivation till forbattrad arbetsmiljo och
halsa. Det ska finnas en inre mening med varje aktivitet.

Fragestallningen besvarades delvis da man inom studie B l9ste ett stort socialt
problem i en orkester och dar samvariation redovisas géllande forbattrad psykosocial
miljo och forbattrade aterhamtningsmekanismer i en arbetsgrupp, pa kollektiv niva.

Utover forklaringen att det inte gick att styrka hypotesen och den empiriska
konsekvensen i alla delar finns det skl att ndrmare granska resultatet. Sista métningen
genomfordes under pagaende intervention. Det var inte enligt planerna men sa var
fallet. Flera alternativa forklaringar avhandlas darfor i artikel 5. Oavsett vad som &r ratt
och fel i resonemanget finns det starka skal att forsoka upprepa interventionsstudier
med flera orkestrar och under langre tid. Man bor da dra nytta av den metodutveckling
som studie B bidragit till nar det galler bade frageformular och psykofysiologiska
matmetoder.

Orkestermusiker anser inte ovantat att en bra repertoar ar en viktig faktor.
Avhandlingen visar att &ven det forebyggande arbetet nér det géller olika halsoaspekter
till stor del handlar om en bra repertoarplanering. Det ska vara en stimulerande
repertoar med tillrackligt bra dirigent och bra repetitioner (vilket avgors av dirigentens
formaga). Det ska vara en repertoar som medger tid for aterhdamtning, bade under
dagens repetitionstimmar och 6ver flera veckor. Orkesterledningarna ska ta sitt ansvar
pa samtliga omraden vilket dven innebar psykosocial miljo och personalens hélsa, inom
skaliga granser.

Anmarkningsvart ar att vi idag inte har kommit langre inom arbetsmiljoarbetet i
svenska orkestrar. Herzberg visade redan under 1950-talet i stora delar vad som har har
avhandlats. Herzbergs teori talar for att de hdlsoprogram som anvands borde ha som
mal att ge en bra vardegrund och en positiv instéllning till arbetet. Herzberg menade att
det viktigaste vi kunde gora for att forbattra den psykiska halsan hos majoriteten av
véra medborgare var att ka potentialen for motivation i arbetet®®. Herzberg visade
med sina studier vilka aspekter som var viktiga: att anstallda behdver bra relationer,
formaga att fokusera pa arbetet och en kansla av bekréftelse pa yrkesinriktade mal

5.1.1 Metoddiskussion

Drygt en tredjedel av alla professionella orkestermusiker i Sverige har direkt eller
indirekt varit foremal for studierna. Sveriges yrkesmusikerforbund (SYMF) rapporterar
under mars manad ett medlemsantal pa drygt 1900, varav (frilans cirka 400)"°.
Svarsfrekvenserna har varit htga &ven om det i den uppfdljande studien —som i alla
sadana studier — var svart att fa en hog andel att delta i alla métningarna. En styrka har
varit forfattarens insyn i den speciella organisationskultur som rader inom
professionella orkestrar. Denna bakgrund har underlattat vid kontakter och medfort ett
mycket bra mottagande av undersékningen i orkestrarna.

Ett metodologiskt dilemma har varit tidsaspekten i studie B. | studie B hade orkestrarna
behovt foljas under langre tid, dels direkt efter intervention och dels ytterligare en tid
efter. Av resursskal genomférdes den sista métningen nér interventionen fortfarande
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pagick. Det finns ocksa anledning att reflektera 6ver om enkéten i studie B var ett
alltfor trubbigt instrument for att belysa fordndringar av samvariation mellan den
psykosociala arbetsmiljon, hélsoaspekter och uppfattningar om kvalitet i
arbetsuppgiften.

Studierna har bidragit till metodutveckling bade vad galler tillvagagangssatt i stort och
anvandbarhet av de psykofysiologiska matmetoderna. Psykofysiologiska parametrar
visade sig vara kansligare matinstrument an de enkéatfragor som besvarades. Intressant
var att bade STC och VLFP kan komma att bli anvandbara vid studier av grupper vars
dagliga arbete till stora delar handlar om sociala funktioner. Bada dessa aterspeglade
det parasympatiska systemets aktivitet. Analyser visade dven samband mellan det
parasympatiska systemets aktivitet, langtidsstress, och horselbesvir. En slutsats fran
artikel 5 var att vi bor utveckla olika former av behandling som forbattrar
forutsattningarna for det parasympatiska systemet for att motverka horselbesvar.

Summaindex “work content” dominerade i analyserna. Det var variabler som omfattade
frustration avseende repertoar, dirigent och repetitioner. Dessa variabler visade
samvariation med orkestermusikernas hélsa och forutsattningar for goda prestationer.

Indexet "work content” versattes pa ett missvisande sétt i artikel 1. Vid diskussion om
motivationsteorin likstalldes franvaro av nagot negativt (frustration) med att
upplevelsen var positiv (satisfaction with work task). Samma skala anvandes for
missndje och arbetstillfredsstéllelse. Utgangspunkten i motivationsteorin ar att
tillfredsstéllelse och vantrivsel finns i olika delar i arbetslivet och ska matas pa olika
skalor. Herzbergs motivationsteori diskuteras ndrmare under teoriavsnittet.

Reliabiliteten i studie A, beddms vara hog eftersom de stallda fragorna ar val
forankrade och uppvisar goda psykometriska egenskaper och eftersom
undersokningsgruppen ar vél representativ for svenska yrkesmusiker och
deltagarfrekvensen hig. Reliabiliteten i forstudien har varit beroende av att forskaren
har haft professionell orkestererfarenhet. Reliabiliteten &r dock inte det priméra i
forstudien eftersom det vasentliga var att finna forhallanden som var viktiga for
respondenterna. Med forskare utan yrkeserfarenhet skulle interventionen troligen fa en
annan design. Vilka aktiviteter/atgarder som genomfors kommer emellertid alltid att
variera eftersom de &r beroende av vilket behov respektive arbetsgrupp identifierar.
Vilket tillvagagangssatt som valjs beror pa nyckelpersonerna, dvs forskare,
foretagshalsovard och orkester. Har framhalls att en egen erfarenhet av att arbeta i en
speciell yrkesgrupp, vilken underscks, ar en tillgang i forskningen. Men det galler att
arbeta tillsammans med andra forskare med annan erfarenhet och det galler att standigt
vara vaksam sa att narheten inte blockerar ett fritt tolkande.

Studierna torde ha hog validitet i det avseendet att intervjuomradena fokuserade pa
angelagna problem och atgardsomraden for orkestermusiker och orkesterledning. |
samtliga studier har respondenter patalat att det varit relevanta och angelagna
frageomraden med tanke pa deras speciella yrkesroll.
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5.1.1.1 Etiska 6vervaganden

I alla studier hande det att vid flera tillfallen att respondenter och andra som ej lottats att
delta var mer eller mindre kanda av forfattaren. For att vara tydlig for alla redovisades
alltid forfattarens bakgrund redan vid forfragan om orkestern ville delta . Detta faktum
forefoll emellertid inte innebéra att respondenterna kande sig hdmmade.

Ett etiskt dilemma &r och har varit att skydda individ och grupp fran att identifieras.
Detta maste givetvis balanseras mot vad som kan publiceras. Majligen har forfattaren
varit alltfor man om att inte r6ja respondenternas identitet. Utgangspunkten for
bedémningen var det speciella fortroende forfattaren fatt i de genomforda studierna.

Under rekryteringsprocessen och under studiens gang tog de medverkande sjalva upp
fragan om eventuell nytta med att delta och nyttan av studien. Kontrollgruppen fick
besked om att resultaten méjligen kunde komma till nytta pa lang sikt medan den
kortsiktiga nyttan troligen begransades till att lyfta upp fragorna till diskussion samt att
deltagarna i de psykofysiologiska métningarna genomgick en annorlunda hélsokontroll.
| interventionsgruppen fanns en forvantad nytta med studien. Detta formedlades bade
fran forskare och fran deltagare. Flera deltagare ansag dock att processen tog lang tid
och férmedlade ett missnoje med detta.
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6 SLUTSATSER

1.) Studierna &ar unika i flera avseenden:

e en ovanligt stort stickprov, en dryg tredjedel av professionella orkesermusiker
i Sverige har pa nagot satt kommit i beréring av studierna
svarsfrekvenserna har varit hdga.
forfattarens insyn i den organisationskultur som rader inom denna grupp
metodutvecklingen vad galler anvandbarheten av ST och VLFP
metodutvecklingen vad géller fragebatteri

2.) En vél fungerande orkester har tillgang till en stimulerande repertoar
(arbetsuppgifter) med tillrackligt bra dirigent (ledning) samt bra repetitioner som
medger tid for aterhamtning, pa kort och lang sikt.

3.) Ansvarsfordelningen maste vara tydlig. Orkestermusiker har sjélva ett stort ansvar
for sitt arbete enskilt och i grupp men en hel del av ansvaret ligger ocksa hos
orkesterledningen som ska ta sitt ansvar bland annat for den psykosociala arbetsmiljon,
vilket dven omfattar att hantera konflikter.

4.) Ett bra férebyggande arbetsmiljoarbetet ligger framférallt i en omsorgsfull
planering av verksamheten utifran stimulerande aspekter och héalsoaspekter. Det
sociala stodet har en viktig funktion och det behdvs utbildning i ledarskap bade for
hogsta ledningsfunktioner (orkesterledning) och for befattningar med lagre
ledningsfunktioner (stamledare). Nér ledningen tar sitt ansvar minskar risken for
missriktade sociala tryck mellan kollegor. Aktiviteter som genomfors for att forbattra
halsa och arbetsmiljo bor alltid vara kopplade till det musikaliska uttrycket (arbetets
mening) for att medlemmarna skall vara motiverade att delta. Orkestermedlemmarna
behdver ocksa ha kunskap om arbetets inneboende pafrestningar for att motivera dem
till att forebygga olika hélsobesvar.

5.) Variabler som belyser grad av frustration med arbetsuppgifterna kan fungera som ett
lackmuspapper for hélsa och forutsattningar for goda prestationer. Det kan medféra att
man vid studier endast behdver nagra fa, yrkesanpassade, fragor istallet for ett helt
batteri i ett frageformular. En annan slutsats ar att det ar viktigt att ge bra
forutsattningar for aterhamtning, for det parasympatiska systemet att aktiveras. For att
studera det parasympatiska systemets aktivitet, vid studier i grupper kan mycket val
bade STC och VLFP anvéndas, var for sig eller tillsammans.

6.1.1.1.1 Fortsatta studier

Det skulle vara roligt att genomfora en pilotstudie med flera olika yrkesgrupper i vilka
nagra fa fragor anvands, fragor om grad av frustration i arbetet samt halsovariabler och
ytterligare nagra meningsharande aspekter. Detta i kombination med matningar av ST
eller andra liknande enkelt administrerade indikatorer pa parasympatisk aktivitet . Om
dessa matmetoder fungerar &r det resursbesparande bade ekonomiskt och
arbetsbesparande for forskare samt enklare for respondenter att delta, vilket torde ge
hoga svarsfrekvenser, och med det sakrare resultat.
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Med héanvisning till de begransningar som fanns i studie B finns starka skél att forsoka
upprepa interventionsstudier med flera orkestrar och under langre tid. Metodutveckling,
enligt ovan, skulle vara till nytta i en sadan studie.

Ar uppfattningen om gudomlighet och fantastiska dimensioner i musiken® *en
belastning for professionella orkestermusiker? Eller ar det istéllet en vélgoérande
dimension for orkestermusikernas halsa? En studie kring denna fraga skulle vara
annorlunda och intressant att ta del av. Resultatet fran en sadan studie skulle vara
applicerbart pa andra arbetsgrupper med starka ideella incitament. Denna fraga knyter
ocksa an till om det ar storheten med musik som gor att manniskor med olika typer av
yrkesrelaterade halsoproblem stannar kvar i yrket. Nar denna sista fragestallning
diskuterades under ett seminarium framforde en orkestermusiker i en elitorkester en
nagot krassare syn pa yrket. Han ansag att nar man satsat sa mycket pa att bli duktig
musiker har man férsummat annan utbildning och &r darfér mer eller mindre tvingad att
stanna kvar i sin orkester.
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7 TACK

Forst av allt vill jag tacka alla orkestrar och orkestermusiker som latit mig ta del av
deras psykosociala arbetsmiljo. Ett stort tack for att ni sa generdst har delat med er av
erfarenheter och reflektioner.

Ett stort tack ocksa till min inspirerande och talmodige handledare professor emeritus
Tores Theorell. Du har alltid varit lika uppmuntrande och tydligt och vanligt delat med
sig av din stora kunskap, till och med nér jag valde en annan bana. Att du hann bli
professor emeritus under tiden talar sitt eget sprak. Du har en fantastisk formaga att
utifran mina lésa reflektioner och tankar snabbt sammanfatta vad jag egentligen menar.
Du har visat en stor tillit till mina idéer och arbete. Ett stort tack.

Jag vill ocksa rikta ett stort tack till docent Tor Larsson. Med ditt ovanligt intensiva
engagemang for samhallsforskning fick du mig djupt intresserad av forskning redan nar
jag arbetade med min C-uppsats. Ditt satt, som handledare, att ta dig an uppgifterna har
jag haft stor nytta av, aven senare. Tack Tor. Tack ocksa docent Mats Gillberg som
direkt stallde upp som bihandledare nar jag ateraktiverade mitt avhandlingsarbete.

Eftersom arbetet pagatt lange sa har medlemmar i forskargrupper bytts ut. Tack alla ni
som delat med er av kunskap och idéer, smatt som stort. Det ar forst efter en tid jag
insett med vilken tyngd era synpunkter och kommentarer landat och hur viktiga ni varit
for min egen utveckling. Jag vill &ven tacka Helena Bjork som med sin oumbarliga
noggrannhet varit till stor hjalp och Mats Ericson for analyser av HRV. Ett speciellt
tack till Peggy Bernin som var en stor inspirationskalla och gav ett valdigt fint stod nar
vi var grannar pa Institutet for Psykosocial Medicin. Det var pa flera satt riktigt roligt
att ha dig i rummet intill.

Slutligen vill jag tacka min familj, mina kéra barn Tove och Ola som pa olika sétt haft
talamod med en mamma som inte kan lata bli att studera, forska och arbeta — helst
samtidigt. Ni har lart mig mycket pa vagen och ni har (ibland) lyckats ge mig en
valgorande distans till det mesta. Ett mycket varmt och stort tack ocksa till min dlskade
sambo Peter for all tillit och vélvilja du 6verdser mig med. Du har varit avgorande for
att denna avhandling faktiskt blev till, till slut.

Denna avhandling har varit méjlig tack vare forskningsfinansiering fran
Forskningsradet for Arbetsliv och Socialvetenskap (FAS), AMF trygghetsforsakringar,
Tjanstemannens centralorganisation (TCO) samt Sveriges Artisters Intresseorganisation
(SAMI). Tryckning av avhandlingen har bekostats av Sveriges yrkesmusikerférbund
(SYMF).
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