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Voorwoord

Dit individuele onderzoeksverslag is geschreven in het kader van het afstudeertraject van de opleiding
Medisch Beeldwormende en Radiotherapeutische Technieken aan de Fontys Paramedische
Hogeschool te Eindhoven.

Dit onderzoek maakt deel uit van het onderzoek ‘Stress ervaren door het medisch beeldvormend en
bestralingsdeskundig personeel als gewlg van patiéntenomgang’. |k zelf heb het onderzoek
uitgewoerd op de afdeling radiotherapie. Nina Peeters heeft het onderzoek uitgevoerd op de afdeling

radiologie en Steffy Paulissen op de afdeling nucleaire geneeskunde.

Mijn dank gaat uit naar de laboranten en praktijkbegeleiders van de afdeling radiotherapie van het
UMC St. Radboud Nijmegen en het Instituut Verbeeten Tilburg. Daarbij wil ik ook mijn begeleidster
Monique Schouten, en mijn medestudenten Nina Peeters en Steffy Paulissen bedanken woor de
kritische blik en de prettige samenwerking.

Eindhowven, juni 2013

Anouk Vullings
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Samenvatting

Achtergrond:
Voor het bestralingsdeskundig personeel stijgt

de kans op werkstress. Weinig onderzoek is
nog \erricht naar het daadwerkelijk ervaren
van werkstress binnen deze sector. Ook is de
rol van het omgaan met patiénten hierin niet tot
nauwelijks onderzocht.

Om het ziekteverzuim en andere negatieve
gewlgen van stress te verminderen, is het
belangrijk om de oorzaak van ervaren stress te
achterhalen. In deze studie wordt onderzocht
in welke mate de omgang met patiénten
bijdraagt aan de totale werkstress die ervaren
wordt door radiotherapeutische laboranten.
Daarbij wordt ook het wverband tussen het
geslacht en stress door patiéntenomgang en
het aantal jaren werkervaring en stress door

patiéntenomgang bekeken.

Methode

Voor dit onderzoek hebben 75 laboranten van
de afdeling radiotherapie van het UMC St.
Radboud Nijmegen en het Instituut Verbeeten
Tilburg een online wagenlijst ingewld. De
wvragenlijst bestond uit 42 stellingen welke zijn
onderverdeeld in \ijf schalen, waarbij schaal 2
en 3 stellingen omtrent patiéntenomgang

betreft. Per stelling kon de deelnemer de mate

van belasting aangeven op een schaal van O-
5.

Resultaten

46% van de ervaren stress door het
bestralingsdeskundig personeel wordt
veroorzaakt door patiéntenomgang. Verder
ernaren mannen in deze studie meer stress
door patiéntenomgang dan vrouwen.
Respectievelijk 3,033 en 2,905 op een schaal
van 1-10 (p=0.682; Cl: -0.493,0.749). De groep
starters (0-2 jaar werkervaring) ervaart ten
opzichte van laboranten met meer
werkervaring meer stress door
patiéntenomgang. Voor de starters, beginnend
eraren en ervaren werknemers respectievelijk

3,263, 2,825, 2,903 op een schaal van 1-10.

Conclusie

Patiéntenomgang heeft, met 46%, een groot
aandeel in de totale stress die ervaren wordt
door bestralingsdeskundig personeel. Verder is
er geen significant verschil gewonden in de
ervaren stress door patiéntenomgang tussen
mannen en wouwen. Ditzelfde geldt voor de
groep starters ten opzichte van de beginnend

envaren en de ervaren werknemers.
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Summary

Background:
For the radiotherapy radiographers the risk of

getting work stress increases. Little research
has been done yet to the effectively
experiencing of job stress within this sector.
Also the role of treating patients is not to hardly
investigated.

To reduce absenteeism and other negative
effects of stress, it is important to find out the
cause of experienced stress. The present
study examined the extent to which the
treatment of patients contributes to the total
work stress experienced by radiotherapy
radiographers.  Thereby, the relationship
between gender and stress by treating patients
and years of work experience and stress by

treating patients is also examined.

Method

For this study, 75 radiotherapy radiographers
of the radiotherapy department of the UMC St.
Radboud Nijmegen and Tilburg Insituut
Verbeeten completed an online questionnaire.
The questionnaire consisted of 42 statements
which are divided into five scales, where scale
2 and 3 concerned statements regarding

treating patients. Per statement the participant

could indicate the level of stress on a scale of
0-5.

Results

46% of the stress experienced by radiotherapy
radiographers is been caused by treating
patients. Furthermore, men in this study
experienced more stress caused by treating
patients than women. 3,033 and 2,905,
respectively, on a scale of 1-10 (p=0.682; CI
-0.493,0.749). The starters group (0-2 years of
work experience) experience, compared to
radiotherapy radiographers with more work
experience, more stress caused by treating
patients. For the starters, starting experienced
and experienced workers respectively 3,263,
2,825, 2,903 on a scale of 1-10.

Conclusion

Treating patients has, with 46%, a large share
in the total stress experienced by radiotherapy
radiographers. Furthermore, no significant
difference was found in stress by treating
patients between men and women. The same
applies to the group of starters compared to
the starting experienced and experienced

workers.
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1. Inleiding

Elke dag zijn er 50 nieuwe
arbeidsongeschikten door stress-overbelasting
op de werkvoer." Binnen de literatuur zijn veel
verschillende definities van stress te vinden. In
deze studie is stress gedefinieerd als de
perceptie van een discrepantie tussen milieu-
eisen en individuele capaciteiten om deze
eisen te kunnen verwllen.”* Stress kan leiden
tot gezondheidsklachten van fysieke aard,
zoals hart- en vaatziekten, en psychische aard,
zoals een burnout.*® Dit heeft weer als gewlg
dat het werk niet optimaal kan worden
uitgewerd en in het ergste geval leidt stress
zelfs tot ziekteverzuim. Dit leidt tot hoge

maatschappelijke kosten.”®

Binnen de sector gezondheids- en welzijnszorg
is het ziekteverzuim ten opzichte van andere
sectoren met een percentage van 5.0% relatief
hoog.7 In deze sector zijn lichamelijke factoren
als kracht zetten en herhalende bewegingen
oorzaken woor werkstress. De psychologische
werkbelasting is echter nog groter. Zo heetft
bijwoorbeeld ruim 40% last van ongewenst
gedrag van patiénten en geeft ruim 65% aan
het emotioneel zwaar te hebben.®

Ook voor het beeldvormend en
bestralingsdeskundig personeel wordt de kans
op werkstress steeds groter. Dit is met name te
wijten aan de alsmaar complexer wordende
technieken. Ook de financiéle herstructurering
speelt hierbij een rol.'° Uit literatuuronderzoek
is gebleken dat, met name in Nederland, nog
weinig onderzoek is werricht naar het
daadwerkelijk ervaren van werkstress binnen
deze sector. Ook is de rol van het omgaan met

patiénten hierin niet tot nauwelijks onderzocht.

In de literatuur wordt opgemerkt dat vrouwen
over het algemeen meer stress ervaren dan

mannen.l’ll'lz

Tevens komt in een studie van
Sehlen et al (2009) naar voren dat onder de
mensen die met kankerpatiénten werken, de
groep met minder dan 2 jaar werkervaring een
hogere  arbeidstewedenheid laat zien.™®
Mogelijk is er ook een verschil in de ervaren
werkstress door patiéntenomgang tussen de
groep met minder dan 2 jaar werkervaring en
groepen met meer jaren Werkervarin(_:).l‘lo’12
Werkervaring wordt hier gezien als zijnde

werkervaring op de afdeling radiotherapie.

Om het ziekteverzuim en andere negatieve
gewlgen van stress te verminderen, en zo de
werkkwaliteit mogelijk te wverhogen en de
kosten, gerelateerd aan ziekteverzuim, wellicht
te verminderen, is het belangrijk om de
oorzaak van ervaren stress te achterhalen.’
Zoals eerder wermeld zijn wele potentiéle
oorzaken van ervaren stress al onderzocht en
als  oorzaak aangewezen.9 Echter is
patiéntenomgang als eventuele oorzaak van
ervaren stress nog nauwelijks bekeken. Nog
onbekend is in welke mate stress door omgang
met patiénten wordt ervaren door het
bestralingsdeskundig personeel. Om dit te
onderzoeken is de wolgende hoofdwaag met

bijbehorende subwagen opgesteld:

Hoofdwaag: In welke mate draagt de omgang
met patiénten bij aan de totale werkstress die
ernaren  wordt  door  radiotherapeutische

laboranten op de afdeling Radiotherapie?

Subwaag 1: Wat is de relatie tussen het

geslacht en de ervaren werkstress veroorzaakt
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door het omgaan met patiénten bij Subwaag 2: Wat is de relatie tussen het aantal
radiotherapeutische laboranten op de afdeling jaren werkervaring en de ervaren werkstress
Radiotherapie? veroorzaakt door het omgaan met patiénten bij

radiotherapeutische laboranten op de afdeling
Radiotherapie?
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2. Methode

2.1. Deelnemers
Om antwoord te krijgen op de zojuist
genoemde hoofd- en subwagen is gebruik
gemaakt van kwantitatief onderzoek in de vorm
van een wagenlijst. Deelnemers, afkomstig
van de radiotherapieafdelingen van het UMC
St. Radboud Nijmegen en het Instituut
Verbeeten  Tilburg, hebben een online
wagenlijst  ingewld. Deelnemers  werden
geselecteerd aan de hand van de wlgende
inclusie- en exclusiecriteria. Inclusiecriteria:
Gediplomeerde radiotherapeutisch laboranten
op de radiotherapieafdelingen van het UMC St.
Radboud Nijmegen en het Instituut Verbeeten
Tilburg. Radiotherapeutisch laboranten die al
langer dan een jaar niet rechtstreeks met
patiénten hebben gewerkt, zijn geéxcludeerd in
dit onderzoek. Zij kunnen de wagenlijst immers
niet met woldoende recente ervaring inwllen.
Alle deelnemers die aan de inclusie criteria
wldoen werden benaderd. Vanuit het UMC St.
Radboud hebben 42 van de 60 laboranten de
wagenlijst ingewld en vanuit het Instituut
Verbeeten 33 van de 58 laboranten. Dit maakt

een totaal van 75 radiotherapie laboranten.

2.2. Vragenlijst
Om de werkbelasting onder de
radiotherapeutisch laboranten te meten is
gebruik gemaakt van de gevalideerde
wagenlijst ‘Fragebogen zur Belastung von
Artzen und  Schwestern  (FBASY van
Herschbach (zie bijlage 1)."° Naast het feit dat
de wagenlijst valide is, is deze ook gericht op
ziekenhuispersoneel dat omgaat met
patiénten.10 Deze wagenlijst werd vanuit het
Duits ertaald en gecontroleerd door een

Nederlandse wouw die drie jaar woonachtig is

geweest in Duitsland. Zo zijn ewentuele
verkeerde interpretaties  zoweel  mogelijk
woorkomen en de \validiteit zowveel mogelijk
gewaarborgd. Enkele situaties zijn wat meer
toegespitst op de doelgroep. Dit betreft waag 2
en wraag 42 welke op basis van eigen ervaring
in de praktijk zijn aangepast. Beide situaties
waren wooral gericht op de erpleegafdeling,
waar patiénten opgenomen liggen. Aangezien
dit niet het geval is bij een radiotherapie
afdeling is de waag hierop aangepast, waarbij
geprobeerd is zo dicht mogelijk bij de
oorspronkelijke wraag te blijven. Zie tabel 1
wor de Duitse wersie met de aangepaste
Nederlandse \ertaling van beide stellingen.

Voor de wlledige wagenlijst zie bijlage Il.

Tabel 1 Aangepaste stellingen

Oorspronkelijke  waaqg| Aangepaste vraag
(DU) (NL)

2. Fur Sterbende haben|lk maak me soms
wir nicht genligende|zorgen om de privacy
Einzelzimmer. voor patiénten in de

wachtk amer.

41. Manchmal stirbt ein|Het grijpt mij aan
Patiént, den ich sehr|wanneer ik hoor dat
gemocht habe, ineen patiént, die ik
behandeld heb,

overleden is.

meiner Abwesenheit.

De wagenlijst is middels de website
www.suneymonkey.com  gedigitaliseerd en
venolgens online afgenomen. Per stelling kon
een keuze gemaakt worden van één t/m \ijf
woor het bepalen van de mate van belasting,
waarbij één ‘nauwelijks belastend’ is, twee

‘enigszins belastend’, drie ‘belastend’, \vier
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‘behoorlijk belastend’ en \ijf ‘zwaar belastend’.
Wanneer de situatie niet van toepassing is,

kon gekozen worden wvoor optie nul (zie bijlage

).

De stellingen zijn door prof. Herschbach
ondenverdeeld in \jf categorieén  van
stressfactoren (bijlage IV).13 De \ijf categorieén
zijn  ‘structurele voorwaarden’, ‘medelijden’,
‘moeilijke  patiénten’, ‘werk/privé-balans’ en
‘problemen met collega’s’, welke
respectievelijk schaal 1, 2, 3, 4 en 5 worden
genoemd (zie bijlage IV). Schaal 2 en 3

bevatten stellingen
2,14

gerelateerd aan
patiéntenomgang. Hierbij betreft schaal 2
met name situaties als medelijden met de
patiént.14 Schaal 3 Dbetreft woornamelijk
situaties zoals agressieve patiénten.2
Herschbach geeft in zijn
beoordelingshandleiding aan dat de wagenlijst
niet genormeerd is, waardoor de gewnden
resultaten alleen onderling vergeleken kunnen
worden.*® De resultaten zeggen dus niets over

de mate van stresservaring.

2.3. Procedure dataverzameling
Om zowveel mogelijk respons te krijgen is een
week woor aanvang van het onderzoek een
mail (bijlage V) gestuurd naar alle mogelijke
deelnemers om hen te motiveren voor
deelname. Bowendien zijn op beide afdelingen

enkele posters verspreid (bijlage VI).

De deelnemers hebben de wagenlijst middels
een e-mail met daarin de link naar de online
wragenlijst ontvangen (zie bijlage VII). Deze
mail bevatte informatie owver het onderzoek.
Bowvendien werd hier vermeld dat de wragenlijst
anoniem kon  worden ingewild. Naar

verwachting van de praktijkbegeleiders zou

een online wragenlijst de hoogste respons

opleveren.

Wanneer de deelnemer de wagenlijst startte,
wlgde eerst een startscherm met een korte
inleiding. Hierna werden enkele algemene
gegevens gewaagd, welke van toepassing zijn
op de data-analyse, zoals geslacht en
werkenvaring. Verder werd, om een beter beeld
van de deelnemers te krijgen, ook gewaagd
naar de leeftijd en op welke afdeling men
werkzaam is. Welke antwoordcategorieén
onderscheiden werden staat beschreven in
paragraaf 3.4.1. Verwlgens zijn 42 stellingen
worgelegd waarbij één van de eerder
genoemde zes antwoordkeuzes gemaakt
diende te worden. Het was onmogelijk om een
waag niet in te wllen. Wanneer een
deelnemer vergat of weigerde een keuze te
maken werd bij het verzenden een foutmelding
gegeven. Verzenden lukte dan ook alleen als

alle vagen waren ingewld.

De deelnemers kregen twee weken de tijd om
de wagenlijst in te wllen. Om de respons te
vergroten is na één week een herinneringsmail
gestuurd (zie bijlage VIII). Na de twee weken is
de wragenlijst op offline gezet en kon de link

niet meer geopend worden.

2.4, Data analyse
De data is geanalyseerd met behulp van het
programma SPSS (wersie 19.0). In deze
paragraaf is beschreven op welke wijze de

data is geanalyseerd.

Frequentietabel deelnemersaroep

De eigenschappen van de deelnemers
(geslacht, werkervaring, leeftijd, ziekenhuis)

zijn verwerkt in een frequentietabel. Het
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absolute  aantal en het bijbehorende
percentage zijn hierin weergegeven. Het
geslacht is uitgesplitst in man en wouw. De
werkervaring is opgesplitst in drie categorieén,
te weten de starters (0-2 jaar); beginnend
ervaren werknemers (2-5 jaar) en de ervaren
werknemers (5 jaar of meer ervaring).lo’15 De
leeftijd bestaat uit vijf categorieén te weten 20-
29 jaar; 30-39 jaar; 40-49 jaar; 50-59 jaar en
60 en ouder. Als laatste is onderscheid
gemaakt in het ziekenhuis waarin men werkt,

UMC St. Radboud of het Instituut Verbeeten.

Hoofdwaag:

Voor het beantwoorden van de hoofdwaag is
een tabel opgesteld waarin per schaal de
gemiddelde schaalbelasting van het totaal
aantal deelnemers is weergegeven, de
meanscore (M). In deze tabel is ook de
bijbehorende standaarddeviatie (SD)
weergegeven woor het aangeven van de
spreiding.® Voor het berekenen van de
meanscore is gebruik gemaakt van een
formule, opgesteld door Herschbach, welke de
gemiddelde ervaren belasting per persoon per

schaal berekend (Zie bijlage IV):13

Gemiddelde ervaren belasting

somvan de belastingswaarden

totaal beantwoorden items

De belastingswaarden zijn hierbij de ingewlde
scores van belasting (0-5) wor de
verschillende wragen uit de schaal. Voor het
berekenen van de meanscore is de som van
de gemiddelde ervaren belasting van alle
deelnemers gedeeld door het aantal

deelnemers.

Om het aandeel van de belasting door

patiéntenomgang van de totale werkbelasting

te bepalen zijn de meanscores van schaal 2 en
3, welke de situaties omtrent patiéntenomgang
bevatten, opgeteld. De som van de meanscore
van de \ijf schalen is hierbij gelijkgesteld aan
100%. Het procentuele aandeel van de som
van schaal 2 en 3 is bepaald. Voor een
duidelijk owerzicht van de resultaten zijn de
percentages van de belasting door
patiéntenomgang, schaal 2 en 3, en de owerige
belasting, schaal 1, 4 en 5, in een

cirkeldiagram weergegeven.

Subwraag 1
Voor het beantwoorden van subwaag 1 is

alleen gekeken naar de schalen met
betrekking tot patiéntenomgang, schaal 2 en
3.2 Dezelide formule als bij  het
beantwoorden van de hoofdwaag is gebruikt.
Echter is nu niet naar het totaal aantal
deelnemers gekeken, maar is de berekening
apart uitgewoerd voor mannen en wouwen. De
uitkomsten zijn weergegeven in een tabel
waarin van beide geslachten de som van de
meanscore van schaal 2 en 3 is weergegeven

met de bijbehorende SD-waarde.

Ditmaal is naast het weergeven van de
spreiding middels de SD-waarde tewvens
gebruik gemaakt van een boxplot. Hierdoor is
in één oogopslag de mediaan en interkwartiel
range van de scores zichtbaar.'” Er is één
boxplot gemaakt voor de mannen en één voor
de wrouwen. Op de y-as van de grafiek is de
som van de meanscore weergegeven (0 t/m
10) en op de x-as het geslacht. Door het
berekenen en weergeven van deze scores kon
bekeken worden of er een relatie bestaat
tussen het geslacht en de ervaren werkstress

door patiéntenomgang.
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Om te bepalen of er een statistisch significant
verschil tussen mannen en wouwen bestaat in
de ervaren werkstress door patiéntenomgang,
is een ongepaarde T-toets uitgevoerd, waarin
het geslacht de onafhankelijke variabele is en
de ervaren werkstress door patiéntenomgang
de afhankelijke variabele.”® De resultaten zijn
statistisch significant bevonden, wanneer de p-

waarde kleiner is dan 0.05.*°

Subwraag 2
Voor het beantwoorden van subwaag 2 is

hetzelfde gedaan als wat bij subwaag 1 is
gedaan. Echter zijn nu aantal jaren
werkernvaring als  onafhankelijke variabele

gebruikt.

Om te bepalen of er een statistisch significant
verschil bestaat tussen de drie categorieén van
het aantal jaren werkervaring (de starters,
beginnend ervaren werknemers en de ervaren
werknemers) en de eraren werkstress door
patiéntenomgang is een ANOVA uitgevoerd.19
Het aantal jaren werkernvaring is hierin de
onafhankelijke variabele en de afhankelijke
variabele is de eraren werkstress door
patiéntenomgang. Wanneer er statistisch
significante \erschillen zijn ontdekt is met
behulp van de Bonferroni toets gekeken welke
groepen statistisch significant van elkaar

. 20
verschilden.

2.5. Ethische paragraaf
Het onderzoek in kwestie viel niet onder de
WMO-plichtige onderzoeken, aangezien de
proefpersonen niet aan handelingen werden
onderworpen en geen bepaalde gedragswijze

werden opgelegd.21

Wel hebben de deelnemers toestemming
moeten geven wor hun medewerking middels
een informed consent. In dit geval ging het om
een wagenlijst welke aangeboden werd \ia
een website. De deelnemers zijn geinformeerd
middels een begeleidende e-mail (zie bijlage
VII).22 Bij aanvang van de wagenlijst heeft de
deelnemer zijn toestemming geven woor het
gebruiken van de gegevens middels het

aanvinken van het daarvoor bestemde hokje.22

De verzamelde data werden door
surveymonkey tijdelijk opgeslagen in een
database woor het regulier laten functioneren
van de website. De resultaten van de
wagenlijst zijn beschouwd als eigendom van
de initiatienemer. Dit houdt in dat de data niet
gebruikt zijn en ook niet aan derden zijn
verstrekt. De gegevens werden, na het
verwijderen van het account, 12 maanden

bewaard en zijn toen vernietigd.23
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3. Resultaten

De kenmerken van de deelnemers in deze
studie zijn weergegeven in tabel 2. Een
respons van 64% lewerde 75 ingewlde
wagenlijsten, welke allemaal zijn meegenomen
in de resultaten. Zoals in tabel 2 te zien is,
bestond de groep deelnemers uit voornamelijk
vouwen. Van de deelnemers bewond zich
61.3% in de leeftijd tussen de 20 en 39 jaar.
Slechts één deelnemer was 60 jaar of ouder.
Verder had driekwart van de deelnemers 5 jaar
of meer werkervaring. De deelnemers waren
wijwel  gelijkmatig  wverdeeld over beide

ziekenhuizen.

Tabel 2 Kenmerken deelnemers (N=75)

Frequentie %
Geslacht
Man 15 20.0
Vrouw 60 80.0
Leeftijd*
20-29 21 28.0
30-39 25 33.3
40-49 11 14.7
50-59 17 22.7
60-< 1 13
Werkervaring*
0-2 8 10.7
2-5 10 13.3
5-< 57 76.0
Ziekenhuis
VT 33 44.0
UMCN 42 56.0
* in jaren

In tabel 3 staan de meanscores (M) en

bijpbehorende standaarddeviaties (SD) van de

Vvijff schalen. Schaal 2 (medelijden) en 3
(moeilijke patiénten) behoren, samen met
schaal 5 (problemen met collega’s) tot de drie
hoogst scorende. De spreiding van schaal 2 en

3 zijn, op schaal 5 na, het grootst.

Tabel 3 Mate van stresservaring per schaal

Schaal M SD

Schaal 1 1.393 0.516
Schaal 2 1.524 0.598
Schaal 3 1.407 0.585
Schaal 4 0.544 0.509
Schaal 5 1.500 0.722

Schaal 1: ‘structurele voorwaarden’, Schaal 2:
‘medelijden’, Schaal 3: ‘moeilijke patiénten’, Schaal 4:

‘werk/privé-balans’ en Schaal 5: ‘problemen met

collega’s’

In figuur 1 is te zien dat het aandeel stress
door patiéntenomgang (schaal 2 en 3) 46% is

ten opzichte van het totaal.
Aandeel werkstress veroorzaakt door patientenomgandg

" Legenda

:Sl:nss door patiéntenomgang

|ﬁ Strass door overige factoran

Figuur 1 Werkstress bij radiotherapeutische laboranten

In tabel 4 is te zien dat mannen meer stress
ervaren ten gewlge van patiéntenomgang dan
wouwen. De relatie blijkt echter niet statistisch
significant (p=0.682; Cl: -0.493,0.749). Een
grotere spreiding bij de mannen is te zien in

tabel 4 en figuur 2.
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Tabel 4 Relatie geslacht en stresservaring door
patiéntenomgang

Geslacht M SD
Mannen 3.033 1.475
Vrouwen 2.905 0.961

Mate van Stress ervaring
w & &,oam

I'I'Iél'l WIGWW
Geslacht

Figuur 2 Spreiding stresservaring door
patiéntenomgang in relatie met geslacht

De box geeft de interkwartiele range weer. De
horizontale lijn in de box de mediaan en de
bovenste en onderste horizontale lijn het maximum

en minimum.

In tabel 5 is het werschil in mate van
stresservaring door patiéntenomgang tussen
de categorieén aantal jaren werkervaring
weergegeven. Hierin is te zien dat de groep 2-
5 jaar werkervaring het laagst scoort in mate
van stressenaring door patiéntenomgang. De
groep 0-2 jaar werkenaring scoorde het

hoogst in mate van stresservaring door

patiéntenomgang. Wel vertoonde deze groep
de grootste spreiding, zoals te zien is in tabel 5
en figuur 3. Uit de ANOVA bleek geen enkele
statistisch significante relatie tussen het aantal
jaren werkervaring en stress ten gewlge van

patiéntenomgang (p=0.642).

Tabel 5 Relatie werkervaring en stresservaring door

patiéntenomgang

Werkervaring* M SD
0-2 3.263 1.496
2-5 2.825 1.319
5-< 2.903 0.971
*in jaren
10 4
a4
g e
2 o]
& 4]
c
S 3
4]
T 24
=
1ﬁ
o0
02 25 5

Werkervaring (jaren)

Figuur 3 Spreiding stresservaring door
patiéntenomgang in relatie met werkervaring

De box geeft de interkwartiele range weer. De
horizontale lijn in de box de mediaan en de
bovenste en onderste horizontale lijn het maximum

en minimum.
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4. Discussie

Met dit onderzoek is gekeken naar de mate
waarin stress door patiéntenomgang bijdraagt
aan de totaal ervaren werkstress door het
bestralingsdeskundig personeel. Daarbij werd
de relatie tussen het geslacht en de
werkenvaring enerzijds en de ervaren stress
door patiéntenomgang anderzijds  nader

bekeken.

Van de totaal ervaren werkstress door
radiotherapeutische laboranten binnen de
populatie van dit onderzoek, wordt 46%
veroorzaakt door patiéntenomgang. Dit is een
groot aandeel van het totaal. Deze bevinding
komt owereen met de mate van ervaren
werkbelasting door patiéntenomgang in de
sector gezondheids- en welzijnszorg.® Deze
46% wekt de indruk dat er veel stress door
patiéntenomgang ervaren wordt. Dit valt echter
mee gezien de totale stress gemiddeld als
nauwelijks tot enigszins belastend wordt

ervaren.

In deze studie is geen statistisch significant
verschil gewonden tussen mannen en vrouwen
in het ervaren van werkstress  door
patiéntenomgang. Dit komt niet owereen met
de literatuur. Hierin wordt namelijk opgemerkt
dat wouwen owver het algemeen vaak meer

1,11,12
stress ervaren dan mannen.

Mogelijk is in
deze studie geen verschil ontdekt wegens het
feit dat slechts 15 mannen deelgenomen
hebben aan de studie ten opzichte van 60
vrouwen. Een uitschieter naar boven leidt in de
groep mannen dan al snel tot een hoger
gemiddelde. Ook mogelijk is dat juist de
mannen die veel stress ervaren de wagenlijst

ingewld hebben. Wellicht werken in deze tak

van de gezondheidszorg mannen die sneller
stress ervaren. Om een echte uitspraak te
kunnen doen ower dit resultaat is meer
onderzoek nodig met een grotere groep

mannen.

Uit deze studie komt naar voren dat er geen
statistisch significant verschil is gevonden
tussen de groepen met een verschillend aantal
jaren werkervaring in het enaren van
werkstress door patiéntenomgang. In de
literatuur zijn wel wverschillen tussen deze
groepen te vinden, echter spreken deze elkaar
tegen. Zo suggereert de uitkomst van een
eerdere studie dat de groep starters juist
minder stress ervaart door patiéntenomgang,
terwijl een andere studie aantoont dat deze
groep juist meer stress enaart door

patiéntenomgang.®**

Een echte uitspraak kan
ower deze studie kan niet gedaan worden,
aangezien er slechts 8 deelnemers waren in
de groep starters. Ook hier kan een uitschieter
naar boven of naar beneden al snel tot een
vertekend resultaat leiden. Ook woor de
bevestiging van dit resultaat is verder

onderzoek nodig met een grotere populatie.

Deze studie heeft een aantal sterke punten.
Als eerste de hoge respons.25 Maar liefst 64%
van de benaderde laboranten heeft de
wagenlijst ingewld. Ten tweede is gebruik
gemaakt van een gevalideerde wagenlijst.
Ondanks dat deze wertaald is vanuit het Duits
naar het Nederlands en er 2 wagen zijn
toegespitst op de radiotherapieafdeling zijn dit
slechts kleine aanpassingen, waardoor dicht bij
het origineel is gebleven. Ten derde is dit de

eerste  studie waarbij radiotherapeutische
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laboranten gewaagd zijn naar hun

stresservaring door patiéntenomgang.

Helaas zijn er ook enkele beperkingen aan dit
onderzoek. Ten eerste heeft een online
wvragenlijst wel veel respons opgeleverd, maar
het is niet bekend op welk moment een
deelnemer de wagenlijst heeft ingewld.
Mogelijk was dit net na een slechte dag of juist
na een goede dag. Wellicht is de wagenlijst
ingewld op weg naar huis in de trein en was
de motivatie minder groot. De wagenlijst is
mogelijkerwijs meerdere malen door één
persoon ingewld. Deze laatste was helaas niet
te woorkomen aangezien de anonimiteit dan
verloren ging. Deze beperkingen leiden
mogelijk tot een ower- of onderschatting van de
resultaten. Ten tweede is gewerkt met stappen
van 1 op een schaal van 0-5. Wellicht is de
stap van 0-1 niet hetzelfde als bijwoorbeeld de
stap van 2-3. Hierdoor worden gewvonden
verschillen mogelijk minder groot of juist groter
geacht. Een derde beperking is, als

consequentie van het gebruik van een

bestaande wagenlijst, dat niet alle aspecten
van stressoorzaken (door patiéntenomgang)
zijn meegenomen, waardoor resultaten een
vertekend beeld geven. Zo gaf een deelnemer
bijwoorbeeld aan een stelling over de omgang
met ouders van kleine kinderen te missen.
Wellicht is het werstandig bij een wolgend
onderzoek een stelling over dit aspect en
eventueel andere aspecten toe te voegen en
deze \ertaalde wagenlijst dan opnieuw te
testen op validiteit. Een ander nadeel van het
handhaven van de werkwijze van Herschbach
is dat de optie ‘niet van toepassing’ met
waarde 0 ook mee is geteld in de berekening,
waardoor uitkomsten mogelijk lager uitvallen.
Ook hebben deelnemers mogelijk ‘niet van
toepassing’ ingewld wanneer de stelling als
niet belastend werd ervaren. Optie 1
‘nauwelijks belastend” had dan eigenlijk
gekozen moeten worden. Hierdoor kunnen
scores ook lager uitvallen. Het opnemen van
een extra toelichting over het opvatten van de
antwoordmogelijkheden is een aanbeweling

voor een venolgstudie.
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5. Conclusie

Uit deze studie komt naar voren dat er geen
significant werschil is gewonden in ervaren
stress door patiéntenomgang tussen mannen
en wouwen. Ditzelfde geldt voor de groep

starters ten opzichte van de beginnend ervaren

en de ervaren werknemers. Stress door
patiéntenomgang heeft onder het
bestralingsdeskundig personeel een groot
aandeel in de totale ervaren werkstress,
namelijk 46%.
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Bijlage I: Valide vragenlijst Herschbach

Anhang:

Sie finden im folgendsn sine Liste mit Belastungssituationan , wis 2is in lhrem Stationzaltag vorkemmen
konnten. Bitte entzcheidan Sie for jeds Situation, ob sis auf Sie zutrifit oder nicht. Wenn ja, kreuzen Sie an,
wis stark Sie sich dadurch balastet fohlen {auf der fonfetufigen Skala won "kaum” biz "sshr stark”), wenn
mein, machen Sie bitte sin Kreuz beid "trifit nicht zu".
trifft nicht zu | |trifft zu und belastet mich
. . kaum ... sahr stark
[ ,i Ao
I Ch D
1. keh verbninge zu visl Zeit mit Baroarbsiten. OO0O0O
2. For Sterbends haben wir nicht genogend Einzelzirmmer. O O0O000Ono
3. Manchs Patienten klammern gich sshr atark an mich an. D |:| D D D D
4. Es kommt vor, dal Patisntsn mir vorwurfevoll gegenab ertretsn, we
die Therapie keinen rechien Erfolg zeigt |:| D D D D D
3. E= kommt vor, dal auf meinsr Station / Abtedung gleichze itig mehrers
Patientsn im Sterben lisgen. O OOO0OnO
6.  lch muB zuweil en mit Patisnten zurschtkommen, dis agg reesiv sind. D D D D D D
T. E=gibt Patienten, die alles Obsrprdfen machten, was ich tus. O OOOo0OmnO
8. keh habe mit Patienten zu tun, die von sich aws zuwenig zur Bahand-
lung beitragen. |:| D D D D D
8. Ich haba Phaszsn, in danen ich mich frags, welchen Nutze n memne
Arbsit hat O O0OoOo0Ono
10. Ein unangsnshm sr Aspeki meiner Arbeit sind mains Nad1tdien31&._|:| D D D I:l D
11. Manche Angeh aigs trausn a2 une sinfach nicht zu, den Patienten op-
timal zu versorgen. O OOO0OnO
12. Bei uns kingek das Telefon zu oft O OOooOogad
13. kch sshe zuwsilen, dall Kolle gen / Kolleginnen wenig einfihlzam mit
schwarkranksn Patientsn umgshean. O OOO0OnO
14. lkeh habs zuwenig Fre iraumn, sigenverantwortliche Enta cheidungsn zu
mefien. O oooOn
15.  keh erfahre for meine Arbsit zu wenig Anerkennung ven meinen Var-
gesstzten. o oodood
16. lkch habs Arger / Asibsrsisn mit Kollegsn. O OOoOoodd
17.  Dwer Anblick weinender Patisntsn macht mich betrofien. O OOoOo0OnO
18. Manche Patiertsn sriahren zu wenig Unterstitzung vonm iren Angs-
heeigen O OoOooOooand
18. keh erlebe bai manchen Patienten den Ober langs e fortz chrsitsn-
dan Krankheitzprozsd. O OOO0OnO
20. lch haba mit Patie nten zu tun, dis unrsalistiaches Heilzerwa fungen
AuBemn. O OO00O0OmnO o
21, keh muB zuweilen an die Kinder von unheilioar kranksn Patisnten i
denken. O OOoOo0OnO
i
E
g
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Sie findsn im folgenden sins Lizts mit Belestungesituationsn , wis zie in |hrsm Stationzalitag vorkommen
konnten. Bitte entecheidsn Sie for jede Situation, ob sie auf Sie zutrifft odsr nicht. Wenn ja, krsuzsn Sie an,
wie atark Sie sich dadurch belastet fohlen (auf der fonfstufigen Skala von "kaum® bis "sshr stark”), wenn
nein, machen Sie bitte ein Kreuz bei "trifft micht zu".

trifft micht zu | |trifft zu und belastet mich
=g LT, | — sehr ztark
r B oy *
O

22, lch muB zu visle Wochenenddienste ablsiaten.
23. Fordas, was ich beruflich Isiate, bin ich unterbezahit

24. Manchmal mud ich dis Fehler anderer ausbaden.

23 Zuwsilsn mub ich beim Enachlafen oder Aufwachen an dis Probleme

o0 O ooOoo

einzelner Patienten denkan. OOoOonOoad
26, Meine Arbsit wird durch die beengten Verhainizss in den Kranken-

zimmem besintrachtigt. OOoOooOad
27. Masme Arost izt korpsriich anstrangend. OO0O0ood

28, For dis Auigabsn, dis ich erfdlien mul, ist die Zsit hafigzu knapp. — 1 1 (1 00 O O
20, lch mul mmer wisder Tatgksiten 0bsmehmen, bei densn ich mich

frags, ob sis sigentich in meinsn Zustandighsizbersich fallen, O O00odnd
30.  lch habe zuwenig Zeit, um auf die personfichen Problems sinzelnesr

Patisnten sinzugshsn. O O0O0gOnO
31. E= kommt immer wisder vor, da8 ich sus dem perstnlichen Gesprich

mit ginem Patienten plotzlich herausgsnizsen werds, ———— oOoooOono

32, Der Kontakt zu meinsn Freundsn und Bekannten lsidet immer wisdsr
untsr meinsn unregalmaigsn Dienstzeitan.

33, In sinigen Fallsn mul ich auf hohere Anweizung hin, trotz sigenar
Skspsiz, sine beatimmts MaBnahme / Therapis durchfohnsn.

34, Manche Krize mit Freundsn ! meiner Familis izt auf meine Arbeits-
situation zurdckzufohren.

33, Viel Heltk enteteht haufig dadurch, daB manchs Patisnten mich ws-
gan Kleinigksitsn rufsn.

36. lch frags mich zuwsilen, ob ich dem Patierten mit dar von mir durch-
geithrten MaBnahmes ! Therapis wirklich stwas Gutse getan habs. —

37. Zsitweilig bin ich in mains Arbsit so singespannt, dad ich mich meinsr
Familie / meimen Freundsn nicht genug widmen kann.

3B. Es frgert mich, wenn Patisnten werauchen, das Personal gegensin-
ander auszuspialen.

38. Gegsn meine Lberzsugung werdsn manchs aterbandsn Patisntsn mit
allsn Mittsin am Leben srhalien.

40.  lch muB mitansshan, wis sshr mancher Patisnt untsr dar von mir
durchgefihnten MaBnahme / Therapis lsidst.

41. Manchrmal stirbt sin Patisnt, dem ich sshr gemocht habs, in meinar
Abwezsnhsit.

42, lch muB zuws ilen dis Fragen schwarkranksr Patisnten nach fhrer
Prognose beanheortsn.

OO0 O0ogb0oooooaod
|
(|
|
(|
O

L LG U R
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L e
Bijlage Il: Vragenlijst (Nederlandse vertaling)
Ik besteed te veel tijd aan administratieve handelingen.
Ik maak me soms zorgen om de privacy voor patiénten in de wachtkamer.
Sommige patiénten klampen zich aan mij vast.
Het komt voor dat patiénten me verwijtend benaderen, omdat de therapie geen succes toont.
Het komt woor dat op mijn afdeling meerdere patiénten tegelijkertijd terminaal zijn.
Ik moet soms omgaan met patiénten die agressief zijn.
Er zijn patiénten die alles willen controleren wat ik doe.

Ik heb te maken met patiénten die zelf te weinig bijdragen aan hun behandeling.

© © N o g w DN

Ik heb periodes, waarin ik me afwaag welk nut mijn werk heetft.

=
o

. Een onaangenaam aspect van mijn werk zijn mijn onregelmatige diensten.

=
=

. Sommige familieleden vertrouwen het ons gewoon niet toe om de patiént optimaal te
behandelen.

12. Bij ons gaat de telefoon te vaak.

13. Ik zie soms dat collega’s zich slecht kunnen inleven in patiénten.

14. Ik ervaar te weinig ruimte om verantwoorde beslissingen te nemen.

15. Ik krijg voor mijn werk te weinig waardering van mijn leidinggevende.

16. Er zijn irritaties tussen collega’s en mij.

17. Het raakt mij als ik patiénten zie huilen.

18. Sommige patiénten ervaren te weinig ondersteuning van hun familieleden.

19. Ik maak bij sommige patiénten een langdurig ziekteproces mee.

20. Ik heb te doen met patiénten die onrealistische verwachtingen van genezing uiten.

21. Soms denk ik aan de kinderen van ongeneeslijk zieke patiénten.

22. Ik moet te veel weekenddiensten draaien.

23. Voor dat wat ik voor mijn werk doe, word ik onderbetaald.

24. Ik moet soms opdraaien woor de fouten van anderen.

25. Soms moet ik bij het slapen gaan of wakker worden aan de problemen van bepaalde
patiénten denken.

26. Mijn werk wordt belemmerd door de onderlinge sfeer in de ziekenhuiskamer.

27. Mijn werk is fysiek zwaar

28. Voor de taken die ik moet wldoen, is de tijd vaak te kort.

29. Ik moet telkens activiteiten op me nemen, waarvan ik me af waag, of deze wel binnen mijn
bewvoegdheid vallen.

30. Ik heb te weinig tijd om in te gaan op persoonlijke problemen van individuele patiénten.

31. Het komt regelmatig woor dat ik weggeroepen word tijdens een persoonlijk gesprek met een
patiént.

32. Het contact met mijn wienden en kennissen lijdt steeds weer onder mijn onregelmatige
diensttijden.

33. In sommige gevallen moet ik van hogere hand, ondanks mijn twijfel, een bepaalde handeling /

therapie uitvoeren.
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34. Sommige conflicten met wienden / familie zijn te wijten aan mijn werk.

35. Veel drukte wordt vaak weroorzaakt door het feit dat sommige patiénten mij wegens
kleinigheden storen.

36. [k waag me soms af of ik de patiént echt geholpen heb met mijn uitgevoerde handelingen /
therapie.

37. Op sommige momenten wordt ik zo in beslag genomen door mijn werk dat ik me niet genoeg
kan wijden aan mijn familie/ wienden.

38. Het ergert me wanneer patiénten het personeel tegen elkaar probeert uit te spelen.

39. Tegen mijn owertuiging in worden sommige stervende patiénten met alle middelen (alle
mogelijke manieren) in leven gehouden.

40. Ik moet toezien hoe erg sommige patiénten lijden onder de door mij uitgevoerde handeling /
therapie.

41. Het grijpt mij aan wanneer ik hoor dat een patiént, die ik behandeld heb, owerleden is.

42. Ik moet soms de wagen van ernstig zieke patiénten over hun prognose beantwoorden.
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Bijlage Ill: Keuzemogelijkheden online vragenlijst

Werkstress onder Radiotherapeutische Laboranten

* Maak per situatie de keuze die het best bij u past.

1: Mauwelijks 2: Enigszins 4: Behoorlijk
n.v.t. ! 9 3: Belastend ! 5: Zwaar belastend
belastend belastend belastend

1. Ik besteed te veel tijd aan I ™ e I I I
administratieve handelingen. - - - - - -
2. lk maak me soms zorgen om ) B B B B )
de privacy voor patiénten in de ':___:' ( __:' '_ ':___:' ':___:' ':___:'
wachtkamer.
3. Sommige patiénten klampen ~ ~ e ~ ~ ~
zich aan mij vast. - = — — - -
4. Het komt voor dat patiénten ) B B B B )
me verwijtend benaderen, omdat '-:_:-' '-:_:-' '-:_:- '-:_:-' '-:_:-' '-:_:-'
de therapie geen succes toont.
5. Het komt voor dat op mijn } B B B B .
afdeling meerdere patiénten (_:' (_:‘ 'C_:‘ 'i_;' 'i_:' 'i_:'
tegelijkertijd terminaal zijn.
6. Ik moet soms omgaan met ~ I I ~ ~
patiénten die agressief zijn. - - - - -
7. Er zijn patienten die alles & & ) & & &
willen controleren wat ik doe. - - - - - -
8. lk heb te maken met
patiénten die zelf te weinig o o @) QO Q
hijdragen aan hun behandeling.
9. Ik heb periodes. waarin ik me —~ —~ —~ —~ —~ ~

) ) ) (@) (@) (@)

afvraag welk nut mijn werk heeft.
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Bijlage IV: Beoordelingshandleiding

FBAS Fragebogen zur Belastung von Arzten und Schwestern

Prof. Dr. P. Herschach

Klinik und Poliklinik fir Psychosomatische Madizin und Psychotherapie
Klinikum rechts der Isar, Technische Universitdt Mdnchen

Langerstr. 3, 81675 Minchen

Auswertungsanleitung

Der FBAS dient der Erfassung von Art und Umfang psychischer Belastungen bei ArztInnen
und Krankenpflegekraften im Krankenhaus.
Fragebogenergebnisse kinnen auf der Ebene der 42 Einzelitems, auf der Ebene von 5 Ska-

len (Belastungsbereiche) und als Gesamtbelastungswert dargestellt werden.

1. Einzelitems:
Merkmalsauspragung 0-5
2. Belastungsskalen:
Die Zuordnung der Items zu den 5 Skalen finden Sie auf Seite 2
Skala 1: Strukturelle Bedingungen (10 Items)
Skala 2: Mitleid (13 Items)
Skala 3: Unbegueme Patienten (8 Items)
Skala 4: Beruf/Privatleben (5 Items)
Skala 5: Probleme mit Kollegen (6 Items)
Auswertung (mindestens zwei Drittel der Ttems des Bereichs miissen beantwortet
sein):

Summe der Belastungswerte
Zahl der beantworteten [tems

"trifft nicht zu"-Anworten gehen als "0" ain.
3. Gesamtbelastungswert:
Die finf Skalenbelastungswerte (vagl. 2.) mit der Anzahl der Items des jeweiligen

Bereichs multiplizieren; diese 5 Werte aufsummieren und durch 42 dividieren.

Der Test ist nicht normiert; es liegen jedoch Vergleichsdaten verschiedener Kollektive von
ArztInnen und Krankenpflegekriftan vor.

FBAS Fragebogen zur Belastung voen Arzten und Schwestern / Seite 1 von 6
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Zuordnung der Einzelitems zu den 5 Belastungsskalen

Skala 1: "Strukturelle Bedingungen” (¢ = .85)
01. ... Zu viele Biroarbeitan
02. ... Keine Einzelzimmer fir Sterbende
12. ... Telefon klingelt zu oft
23, ... Unterbezahlung
26. ... Beengte Verhiltnisse in den Krankenzimmern
27. ... Arbeit ist kérperlich anstrengend
28. ... Zeitdruck
29, ... Unklare Arbeitszustandigkeiten
30. ... Zuwenig Zeit, um auf die Pat. einzugehen

31. ... Unterbrechung persénlicher Patientengesprache

Skala 2: "Mitleid” (o = .85)
05. ... Tod mehrerer Patienten gleichzeitig
09. ... Fragen nach dem MNutzen der eigensn Arbeit
17. ... Betroffenheit durch weinende Patienten
18. ... Mangelnde Unterstitzung durch Angehérige
19. ... Miterleben von fortschreitendem Krankheitsprozess
20. ... Unrealistische Heillungserwartungen von Patienten
21. ... An Kinder unheilbar Kranker denken missen
25, ... Beim Einschlafen an Patientznprobleme denken
36. ... Zweifel an der Hilfe meiner MaBnahme fir d. Patienten
39, ... Sterbende werden kinstlich am Leben gehalten
40. ... Patient leidet unter meiner Therapie
41. ... Pat., den ich sehr mochte, stirbt in meiner Abwesenheit

42, ... Fragen nach der Prognose beantworten missen

Skala 3: "Unbequeme Patienten™ (o = .80)
03. ... Anklammernde Patienten
04. ... Vorwurfsvolle Patienten
06. ... Aggressive Patienten
07. ... Uberpriifende Patienten
08. ... Wenig motivierte Patienten
11. ... Misstrauische Angehdrige
35. ... Patienten rufen wegen Kleinigkeiten

38. ... Patienten spielen Pflegepersonal gegeneinander aus

FBAS Fragebogen zur Belastung von Arzten und Schwestern / Seite 2 von 6
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Skala 4: "Beruf / Privatleben™ (o = .72)
10. ... Nachtdienste
22. ... Wochenenddienste
32. ... Belastung v. Privatkontakten durch unregelmaBige Dienstzeit
34. ... Private Krisen durch Arbeitssituation

37. ... Einschrankung von Privatkontakten durch Arbeitsumfang

Skala 5: "Probleme mit Kollegen™ (o= .73)
13. ... Mangelnde Einfiihlung von Kollegen
14. ... Mangelnder Entscheidungsfreiraum
15. ... Mangelnde Anerkennung von Vorgesetzten
16. ... Arger mit Kollegen
24, ... Fehler anderer ausbaden missen

33. ... MaBnahmen gegen die sigene Uberzeugung durchfiihren

FBAS Fragebogen zur Belastung ven Arzten und Schwestern / Seite 2 von 6
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Bijlage V: Uithodigende mail

Hallo laboranten!

Wij zijn Steffy, Nina en Anouk, \ierdejaars MBRT-studenten van de Fontys Paramedische Hogeschool

te Eindhoven en zijn nu bezig met ons afstudeerproject.

Wellicht hebben jullie onze poster al zien hangen op de afdeling. Zo niet, de poster is ook toegevoegd

in de bijlage.

Wat op de poster ook uitgelegd werd, is dat wij gaan onderzoeken in welke mate de omgang met
patiénten bijdraagt aan de totale werkstress die ervaren wordt door het medisch beeldvormend en
bestralingsdeskundig personeel. De reden van ons onderzoek is dat hierover nog weinig bekend is.
Het is belangrijk om in kaart te brengen waar de oorzaken van werkstress liggen. Zolang dit niet
bekend is, kan er ook niets aan gedaan worden. Toename van complexiteit, tijdsdruk en weinig steun
van collega’s zijn al meerdere malen als oorzaak van werkstress in de zorg aangeduid. Mogelijk speelt

de patiéntenomgang hier ook een rol in.

Het onderzoek wordt op de Radiologie uitgewoerd door Nina, op de Nucleaire Geneeskunde door

Steffy en op de Radiotherapie door Anouk.

Om ons onderzoek te kunnen laten slagen, wagen we om jullie hulp. We hebben een online
vragenlijst opgesteld welke ongewveer tien minuten in beslag zal nemen. Voor ons onderzoek is het

belangrijk dat iedereen de wagenlijst inwlt, zodat we een zo reéel mogelijk beeld krijgen.
Jullie kunnen de link naar de wagenlijst in jullie mailbox verwachten vanaf 15 april. De sluitingsdatum

van de wagenlijst is 28 april. Uiteraard zullen wij onze bevindingen te zijner tijd ook bekend maken

aan jullie.

Groetjes van Nina Peeters, Steffy Paulissen en Anouk Vullings
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Bijlage VI: Poster

Wi 250 Stefly, Ancuk en Nina, studenten van de
opleing M3RT te Eindhoven. W§ gaan onder-
2osk doen naar de 1ol die de patitrtencimgang
ool in het mogelk erviren van werkslress.

Vel ondezoek 8 & gedaan naar andere corze-
e van werksiress, maar de rol van de patién-
fencmgang hiedn s naoweliks ondezodht. Om
%o Depalen of of It de loskomst mesr aandacht
moet komen voor oF aspedt i het befangrik om
te achtamalen of hier ook daadwerksifk de oor-
Zaak igt.

Wi voeren ons onderzoek Wt onder abomanen
van de afdeingen Radictheragie, Radiciogie en
Nudieaire Geneeslunde. 7)) haroen binnenkon
ean e-mal in hun postvak verwachien met meer *. —
formatie over het onderzoek.
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Bijlage VII: Informatiemail met link

Hallo laboranten!

Onlangs hebben jullie van ons de mail ontvangen over ons afstudeeronderzoek. Om jullie geheugen
even op te frissen: We onderzoeken in welke mate de omgang met patiénten bijdraagt aan de totale

werkstress die ervaren wordt door het medisch beeldvormend en bestralingsdeskundig personeel.

Zoals we toen erteld hadden, wagen we jullie hulp door het inwllen van een wagenlijst. Dit zal

ongeveer 10 minuten duren.

Hieronder wolgt uitleg over het inwllen van de wragenlijst. Het is belangrijk om dit goed door te lezen,

voordat je begint met de wragenlijst.

- De wragenlijst is alleen bedoeld wvoor gediplomeerde radiotherapeutisch laboranten die het
laatste jaar met patiénten hebben gewerkt.
- Vul alle wvagen in, alleen dan kunnen jouw data meegenomen worden.
- De stellingen kunnen beantwoord worden met één van de wlgende opties:
n.v.t.: Wanneer de stelling niet op jou van toepassing is.
Bijwoorbeeld de stelling: “Ik draai te veel diensten.” Wanneer je geen diensten draait
kies je voor n.v.t.
Wanneer de stelling wel op jou van toepassing is maak je een keuze in welke mate de stelling
voor jou belastend is:
1. nauwelijks belastend
2. enigszins belastend
3. belastend
4. behoorlijk belastend

5. zwaar belastend

Wanneer je op de hoogte bent van onderstaande voorwaarden en toestemming geeft voor het gebruik
van jouw gegevens, zet dan aan het begin van de wagenlijst een vinkje in het daarvoor bestemde
hokje. Zonder vinkje kunnen de gegevens niet meegenomen worden bij de analyse.

- De anonimiteit van de deelnemers bij deelname aan het onderzoek wordt gewaarborgd en de
gegevens zullen nooit aan derden verstrekt worden zonder toestemming van de deelnemer.
Bowvendien zullen na het onderzoek de gegevens verwijderd worden.

- Deelname blijft altijd wijwillig en het is mogelijk om zonder opgaaf van redenen ten alle tijden
af te zien van deelname.

LINK NAAR VRAGENLIJST: http://www.surveymonkey.com/s/PQ5ZSZN (niet de echte)
LET OP: sluitingsdatum wragenlijst: 28 april

Alvast bedankt voor het inwllen!
Steffy, Nina en Anouk
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Bijlage VIII: Herinneringsmail

Hallo laboranten!

Op dit moment hebben nader te bepalen: een groot deel (een aantal, de helft???) van jullie al
gereageerd. Hier zijn we erg blij mee! Graag willen we degene die de wagenlijst nog niet ingewld
hebben verzoeken om dit alsnog te doen voor 28 april.

Voor de informatie zie de mail van vorige week (deze is hieronder nogmaals bijgevoegd)

Groetjes Nina, Steffy en Anouk

Hallo laboranten!

Onlangs hebben jullie van ons de mail ontvangen over ons afstudeeronderzoek. Om jullie geheugen
even op te frissen: We onderzoeken in welke mate de omgang met patiénten bijdraagt aan de totale

werk stress die ervaren wordt door het medisch beeldvormend en bestralingsdeskundig personeel.

Zoals we toen verteld hadden, vragen we jullie hulp door het invullen van een vragenlijst. Dit zal

ongeveer 10 minuten duren.

Hieronder volgt uitleg over het invullen van de vragenlijst. Het is belangrijk om dit goed door te lezen,

voordat je begint met de vragenlijst.

- De vragenlijst is alleen bedoeld voor gediplomeerde radiotherapeutisch laboranten die het
laatste jaar met patiénten hebben gewerkt.
- Vul alle vragen in, alleen dan kunnen jouw data meegenomen worden.
- De stellingen kunnen beantwoord worden met één van de volgende opties:
n.v.t.: Wanneer de stelling niet op jou van toepassing is.
Bijvoorbeeld de stelling: “Ik draai te veel diensten.” Wanneer je geen diensten draait
kies je voor n.v.t.
Wanneer de stelling wel op jou van toepassing is maak je een keuze in welke mate de stelling
voor jou belastend is:
1. nauwelijks belastend
2. enigszins belastend
3. belastend
4. behoorlijk belastend

5. zwaar belastend
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Wanneer je op de hoogte bent van onderstaande voorwaarden en toestemming geeft voor het gebruik
van jouw gegevens, zet dan aan het begin van de vragenlijst een vinkje in het daarvoor bestemde
hokje. Zonder vinkje kunnen de gegevens niet meegenomen worden bij de analyse.

- De anonimiteit van de deelnemers bij deelname aan het onderzoek wordt gewaarborgd en de
gegevens zullen nooit aan derden verstrekt worden zonder toestemming van de deelnemer.
Bovendien zullen na het onderzoek de gegevens verwijderd worden.

- Deelname blijft altijd vrijwillig en het is mogelijk om zonder opgaaf van redenen ten alle tijden
af te zien van deelname.

LINK NAAR VRAGENLIST: http://www.surveymonkey.com/s/PO5ZSZN (niet de echte)
LET OP: sluitingsdatum vragenlijst: 28 april

Alvast bedankt voor het invullen!

Steffy, Nina en Anouk
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Bijlage 1X Goedkeuring Projectplan

é':nt}rs Perameecs Hogesebest

B4 Beoordelingsformulisr projectplan

R 7. BT uuﬂﬂ;»\az
Datum: (S sl 2ol

Tl skrend erveres oo radliotoropeihsc P m——
Abgemieen El;.-‘-":.?_ﬂ..g i R B, o .r-._i,;r_ﬁrl
- Spelling &n lasigebruik ijn eorect jal pee—

Stedertnr

Inleiding {Probleermomschrijving en probleemstelling)

- De probleemomsehrijving i veidoands helder geformulesrd ja ! npe
- Lt de probleemomechrijving, bijkt de maatschappekjle

&n paramedss e relevantie [EQ npr"
- Op basés van de prablesrrsisling wordl sen concrele en relavanis

vraagsteling (of mearders) geformulaerd met eventuee! sub wragen i e

Doetstalling end of vraagstellng
Die doeksleling an’ of vraagsialling is

- Valdoende helder an concrest galarmuleend ja i npe—
- Refiavant voor een gekozen doalgroap binnan de |paramadische ) benoepepea ki jar M-
- Frakbach uitvoerhzar il ngg-
- Haalbaar binnen de bjd ja f ngpe
Mathode
-Er wardt voldoenda mzicht gegewven in soorben activitelien en soorien Bronnen voor

hel vitvaeren van het ondersoek en het fot stand komen van het product 3 nger
-[ha witkornstmatan wordan beschreven e
=Dt gebruikie mestnstrumanten warden beschraven en de gemaakia

keuzes beargumentaend jaings-
<[ desinemers worden beschnavan inclusief in- en axclusiacritaria e
-De becagde analyse wardl beschreven an beargumentesrd |annge-

-Er is aen gthische paragraal egavoegd (uizondening: lteraluuraiudies)

Projectproduct (Indien van toepassing)

Het projectoroduct

= Bluit aan bij de probleemstaling, vwraagstelling an doalstalling jai mas

- |8 bruibaar vaor de gekoran daelgroep ja ! ngs

- Sluit aan bij 9o wans van 48 opdrechigener ji i gy

- De producheisen 2in nauwkeurig cmschreven jar n;p
Studihandaidng FPH wersia 2012 - 2013 M
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¢ﬂﬂt}rs [T ————

Tijdpad

- Hat tjdpad gesft voor het project als gabaal aen globaks fasening en fijibesteding

&n woor de serstkomende weken een steads gedetaillesrdere invulling j-i-’ngt.(-
= I e b i belangrigee mormenten [fypografisch opvallend) vasigelegd,

(b4, comtactrmamentan, inkesarmomsantan aod.) jaf nde
- In bt tipdped wordt 8l san gobals invuling gegeven van da taakverdeling

bij de geplande activiteiten jal ned
Begrole kosten

Er wordt san helkar inzicht gegeven in

= D& e verwachben soodten koslen qua geld en uren |2 f nge
- D verdeing van deze kosten {projectsider, student, opleading) jal ne
Literatuur

- Gebruikte an geplande literstuur is spacifisk &n in voldoende omvang genaemd =1 rofi
- Erwwordd werwezen raas rekevants en recenle leratuor ja.fnaé'
- Literatuursersljzingen, in lopends tekst an in (tarstuwd|st, warden gegeawan

volgans de Schrijfeqzer (Woubers 2012) jad n?ﬂ
Toelichting :

A¥e hovenshurnde pemiben moefen mel © ja° bearhwoord 2 om een valdoends voor fudd project s
rrpgen. D& hegaiaider bespraek! mal do studant ap Walha Dumban wiizinngan noahg Zin.

Beoordeling: Voldoende! Gutsehourrras-

Maam bagelaidar Datam + Hansiekening

Lon

Meam inteme baoordalaar:

S Oadts

Sthudiehandleiding FPH wersie 2012 - 2013 ¥t
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