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Hovedbudskap

Professor Berit Stare Brinchmann oppfordrer sykepleiere til & veere mer ulydige, delta aktivt i samfunnsdebatten og varsle om
kritikkverdige forhold for & forbedre pasientbehandlingen og arbeidsmiljget. Apenhet og etisk refleksjon er avgjerende for &
sikre pasientsikkerhet og tjenestekvalitet. Selv om det kan vaere krevende & varsle, er det ngdvendig for & skape en bedre
helsetjeneste. Sykepleiere bor statte hverandre og fremme en kultur som prioriterer omsorgsverdier over gkonomiske
hensyn.

Professor Berit Stgre Brinchmann ble i oktober 2021 intervjuet av Tidsskriftet Sykepleien i forbindelse med revisjonen av de
internasjonale yrkesetiske retningslinjene for sykepleiere (/{CN Code of Ethics for Nurses). Brinchmann deltok i den
internasjonale arbeidsgruppen for revisjonen av retningslinjene. | intervjuet sier hun at hun savner at sykepleiere «er litt
ulydige», deltar i samfunnsdebatten og ser utover norske forhold.

Hun sier ogs& at sykepleiere m& vage 3 varsle nar ting ikke fungerer. A ta mer ansvar med samfunnsengasjement og & varsle
vil ogsé si & ta mer plass, sier hun. Uttalelsen om ulydighet er ogsé det Tidsskriftet Sykepleien velger a lofte frem.
Overskriften lyder: «Jeg vil ha litt ulydige sykepleiere». Artikkelen ble delt pa tidsskriftets Facebook-side, noe som skapte
stor aktivitet og mange ytringer. Reaksjonene handlet i stor grad om ulydighetspoenget og det a varsle om kritikkverdige
forhold pa arbeidsplassen.

Hva vet vi fra far om apenhet?
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A siifra om kritikkverdige forhold er viktig for pasientsikkerheten, tjenestekvaliteten og arbeidsmiljget. Det er ogsa en
forutsetning for leering og utvikling i organisasjonen (1). Arbeidsmiljgloven (2) understreker at alle kan varsle internt ved 3 si
ifra til tillitsvalgt, verneombud eller leder, og alle kan sende melding til tilsynsmyndighetene. Né&r vi skriver innlegg pa sosiale
medier eller sender meninger til aviser, radio eller TV, mé& vi skrive i god tro, serge for at innholdet er av allmenn interesse, og
vi mé& som hovedregel farst ha forsgkt & varsle internt.

«Mange fagpersoner har en hgy terskel for a delta i den offentlige debatten.»

Ytringsfrinetskommisjonen peker i sin rapport pé at mange fagpersoner har en hay terskel for & delta i den offentlige
debatten. Til tross for at &penhet om kritikkverdige forhold vil bidra til & gjere tjenestene bedre, har det veert en negativ
utvikling de siste arene, ifglge rapporten (3).

A problematisere kritikkverdige forhold kan av mange ansatte assosieres med manglende lojalitet til arbeidsplassen, men det
vil ofte vaere en misforstétt lojalitet (3). Ytringsfrinetskommisjonen peker i sin rapport pé at offentlig ansatte ber kjenne pé en
lojalitet overfor samfunnet og bidra til gode offentlige tjenester gjennom & delta i den offentlige debatten (3).

A si ifra kan veere en omsorgshandling

Norsk Sykepleierforbund oppfordrer sine medlemmer til & vaere tydelige, modige og stolte, noe som ogsa kommer frem i
punkt 1.2 i de yrkesetiske retningslinjene (4): «Sykepleieren rapporterer nar pasienter utsettes for kritikkverdige eller
uforsvarlige forhold. Lojalitet til arbeidsstedet skal ikke hindre dette».

Og videre i punkt 3.8:

«Sykepleieren deltar i den offentlige debatt og bidrar til at sykepleiefaglige og etiske vurderinger legges til grunn for sosial-
og helsepolitiske beslutninger».

At sykepleiere sier ifra om kritikkverdige forhold, kan ses pa som en omsorgshandling i mgte med den sarbare og avhengige
pasienten, i den hensikt & fremme helse og verdighet og lindre lidelse (5). Kari Martinsen oppfordrer ogsa sykepleiere til &
veere «ulydige» i en tid der helsevesenet er styrt av gkonomi og produksjon (6).

Hva fortalte sykepleierne som engasjerte seg i debatten?

Tidsskriftet Sykepleiens intervju med Berit Stgre Brinchmann hadde 96 delinger, 998 likerklikk og 74 kommentarer pa
tidsskriftets Facebook-side. Kommentarene ble kopiert og anonymisert. Teksten utgjorde cirka seks sider. Vi intervjuet to av
personene som ytret seg pa Facebook.

Innholdet ble analysert med systematisk tekstkondensering (7). Intervjuene hadde en varighet pa cirka 90 minutter og
utgjorde til sammen 10 sider. Vi bruker benevnelsen «informant» om b&de personene som ytret seg pa Facebook — og om de
to som ble intervjuet.

Studien er forelagt Sikt (ref.nr. 218054). De to sykepleierne som ble intervjuet, har samtykket skriftlig til & delta. Intervjuene
er anonymisert og behandlet konfidensielt. Av hensyn til personvernet til de som har skrevet kommentarer, er kommentarene
omskrevet i teksten. Der hvor vi har brukt direkte sitater fra Facebook, er samtykke innhentet (8).

Arsaker til ikke & si fra - hos den enkelte

Informantene sa at helsepersonell vanligvis er lojale mot pasientene og faler et ansvar som gjer at de sier ifra nar noe hindrer
dem i & gi faglig forsvarlig og omsorgsfull hjelp. Likevel ga informantene uttrykk for at lojaliteten ofte bare strekker seg til et
visst punkt. Dersom helsepersonellets lojalitet til pasientene kan medfgre sanksjoner mot dem selv eller tap av omdgmme,
unngar de 3 ta opp det som er vanskelig. Funnene antyder ogsé at helsepersonell har ulik toleranse for ubehaget ved & si
ifra.

Arsaker til ikke & si fra — hos organisasjon og leder

Informantene fortalte om en forventning om lojalitet fra ledere som gjor det vanskelig a si ifra. Helse- og omsorgstjenesten er
presset pa bade gkonomi og tilgang pa kompetent helsepersonell. Ledere kan ha sin lojalitet forankret i systemet og
gkonomien - og ikke hos pasientene og de ansatte. Informantene ga videre uttrykk for at sykepleierlederen som er lojal mot
pasientene og faget, ofte mater en betydelig utfordring i & formidle faglige utfordringer til ledere hgyere opp i organisasjonen
som ikke har sykepleiefaglig bakgrunn.

Informantene fortalte at nar helsepersonell varsler eller tar initiativ overfor en leder til 8 snakke om det som utfordrer faglig
forsvarlig og omsorgsfull hjelp, kan samtalen mellom dem oppleves ubehagelig og til og med skremmende. Informantene ga
uttrykk for at & si ifra noen ganger ble oppfattet som ugnsket og som et problem i seg selv.



Troverdigheten til den som mélbaerer kritikken, kan bli trukket i tvil, og oppmerksomheten rettes mot negative sider ved
personen som sier ifra, i stedet for selve saken. Den som sier ifra, kan bli oppfattet som en «brékmaker» eller at hen har
darlige samarbeidsevner, noe som kan gjgre det vanskelig 8 opprettholde kritikken.

«Lederen kan formidle at det er lite handlingsrom fordi de gkonomiske rammene er trange.»

Lederen kan formidle at det er lite handlingsrom fordi de skonomiske rammene er trange. Lederen kan ogsa vise liten
interesse for det som problematiseres. Béde lederens autoritet og manglende interesse kan bidra til at helsepersonellet blir
stille og legger bort det som er faglig problematisk.

Informantene ga uttrykk for at det er riktig & bli ansvarliggjort, men dersom oppmerksomheten i en samtale mellom leder og
ansatt ensidig rettes mot feil som er begatt, skaper det en frykt for 8 gjere samme feil pa nytt. Kritikk kan fere til sanksjoner
som handler om 3 ikke f& tilbud om ledige vakter eller ikke bli vurdert til ansettelse hvis en stilling er ledig. Det kan ogsa
handle om & bli mobbet, trakassert eller omplassert, ifelge informantene.

Informantene beskrev ogsa at ansatte som sier ifra om kritikkverdige forhold, ofte blir stdende alene. Selv om kolleger er enig
i kritikken i en samtale p& vaktrommet, trekker de seg eller blir stille ndr den ansatte skal ta opp det kritikkverdige forholdet
med leder.

Det som gjor det lettere a si fra — hos den enkelte sykepleier

For den enkelte sykepleier bidrar faglig og etisk refleksjon i form av enten en indre dialog eller refleksjon sammen med
kolleger til en bevissthet om arbeidet og de etiske utfordringene som er innbakt i arbeidet. Det er en forutsetning for a ta
initiativ til 8 reise kritikk, formidlet informantene.

| en samtale med leder kan en ansatt fremme kritikk og fa et motsvar fra leder som lett gjor at den ansatte blir stille pa grunn
av lederens autoritet eller lederens overbevisning om manglende handlingsrom. | samtalen har den ansatte likevel mulighet til
& reflektere over svaret fra lederen og stille spersmél ved det i stedet for & bli stille, fortalte informantene.

Det som gjor det lettere & si fra — hos organisasjon og leder

Informantene beskrev at prioriteringer i pasientarbeidet ofte blir tatt av den enkelte sykepleier uten at etiske konsekvenser
av prioriteringene blir reflektert over. Om prioriteringene blir sett pd som systemets ansvar og ikke ansvaret til det enkelte
helsepersonell, vil det vaere enklere & ta etisk utfordrende problemstillinger opp til refleksjon.

| en samtale mellom leder og ansatt om avvik kan sgkelyset ensidig bli rettet mot feilen som er begétt. Nar
oppmerksomheten rettes mot a analysere hva som farte til feilen, kan det derimot apne for refleksjon som skaper laering og
motiverer den ansatte til endring, fortalte informantene.

«Informantene ga uttrykk for at ansatte bgr stgtte hverandre og si samlet ifra om kritikkverdige
forhold.»

Informantene ga uttrykk for at ansatte ber stette hverandre og si samlet ifra om kritikkverdige forhold. Det vil gi den som sier
ifra, mer styrke og gjere det vanskeligere a sette sokelys pa personen i stedet for saken.

Informantene ga videre uttrykk for at ansettelse i hel og fast stilling gjer det lettere for sykepleiere & si fra om kritikkverdige
forhold. De la ogsé vekt pé at helsetjenesten trenger sterke yrkesorganisasjoner som béde fronter det 8 gi faglig forsvarlig og
omsorgsfull hjelp i ulike medier, og som gir konkret statte til avdelinger der helsepersonell sier ifra om kritikkverdige forhold.
Og de ansatte bgr stille seg bak arbeidet til sine tillitsvalgte.

Arsaker til ikke & si ifra - hos den enkelte

Informant 2: «Man far p& den ene siden here at man ma ta opp ting og si ifra, men nar det kommer til stykket, s& er det
plutselig ingen - saerdeles f& — som tar opp ting, for de er mer opptatt av eget omdemme - fordi man vet hvordan det kan
ga.»

Facebook: «Blir man stemplet som varsler, kan man pent vinke adjg til alle nye stillinger. Arbeidsgiver vil ikke ta i deg med
tang en gang.»

Informant 2: «Jeg opplevde det mer som at man var redd for a gjere feil igjen, ikke at man fikk et snske om sann
kvalitetsmessig & ikke gjare feil, men fordi man var redd for at man skulle bli kalt inn pa det kontoret igjen. Altsé en slags
fryktkultur.»

Facebook: «Det er jo den stille massen som er problemet, og som bidrar til & gjere det sa teft for mange av de som varsler.»



Det som gjor det lettere a si ifra — hos den enkelte

Informant 1: «lkke bare at du er en utfgrer som gjer det noen har sagt du skal gjgre, men at man har en litt sdnn kontinuerlig
refleksjon rundt det man driver med. Det blir jo nesten ikke faglighet uten det.»

Det som gjor det lettere & si ifra — hos organisasjon og leder

Informant 1: «Hele systemet ma ta det ansvaret — og ikke legge det pa den enkelte. Hvordan rigger vi oss som helsetjeneste
eller som samfunn?»

Facebook: «Enkeltpersoner skal ikke matte ofre seg. Den prisen er ofte for hgy. Derfor etterlyser jeg at vi er flere, slik at vi
kan std sammen.»

Hvilken betydning har funnene for utdanning og praksis?

Funnene viser at sykepleiere lzeres opp til lojalitet mot arbeidsstedet allerede i utdanningens praksis. Utdanningen har et
stort ansvar med & legge til rette for faglig og etisk refleksjon bade i teori og i praksis. Hvis vi som sykepleiere klarer & fa frem
faglige og etiske argumenter som fremmer forbedringer i arbeidssituasjonen, ber det kunne vaere til hjelp for lederen og ikke
til hinder.

Vi kan derimot ikke ta for gitt at lederen er mottakelig for faglige og etiske argumenter. Funnene viser at lederen kan ha sin
lojalitet knyttet til budsjett og system i starre grad enn til pasienter og egne ansatte — og saledes setter skonomiske verdier
heyere enn omsorgsverdier. Lederens verdigrunnlag kan pavirke om medarbeideren véger 3 si ifra om kritikkverdige forhold
eller ikke (9).

Funnene viser ogsé at hvorvidt noen velger & si ifra, ogsé er knyttet til en ansvarsfolelse for at pasientene skal fa faglig
forsvarlig og omsorgsfull hjelp. Ansvarsfglelsen har riktignok en grense. Er frykten for sanksjoner stor nok, lar mange veere &
siifra. Funnene tyder pa at en fryktkultur kan oppstd, hvor den som sier ifra, blir rammet ved at personens negative sider blir
vektlagt i stedet for selve saken.

«En kultur for faglige og etiske refleksjoner ma skapes i arbeidsmiljget.»

Derimot vil en arbeidskultur som tar imot rapportering om kritikkverdige forhold uten & sanksjonere, og som anerkjenner
systemansvaret, fremme dpenhet (10). En kultur for faglige og etiske refleksjoner mé skapes i arbeidsmiljget, med ledere pa
alle nivéer til stede for 8 oppna malet.

Etisk refleksjon bidrar til ekt &penhet, forstielse og respekt for kollegenes synspunkter (11). A oppmuntre den enkelte til 3 ta
initiativ til mer faglig og etisk refleksjon er imidlertid ikke tilstrekkelig, fordi sykepleiere er prisgitt konteksten de arbeider
innenfor (6). Frykt for represalier og liten tro pd endring selv om en sier ifra om kritikkverdige forhold, viser at det er behov
for & endre organisasjonskulturen (10).

Funnene viser ogsa at de som ikke vil engasjere seg, er redd for & bli stdende alene om de sier ifra. Moralsk statte i en
«vaktromsprat» blir lite verdt om kollegene blir tause nar kritikk fremsettes overfor leder. A vite at egne kolleger vil stotte en,
er viktig for & vage & si ifra (9). Kari Martinsen oppfordrer sykepleiere og deres ledere til std sammen for & forbedre
sykepleien til pasientene (6).
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