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Resume

Titel:
Beslutningsgrundlag for forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark — et systematisk review

Baggrund:

Stress blandt ledige udggr et folkesundhedsmaessigt problem grundet de potentielle individuelle og
samfundsgkonomiske omkostninger. Arsager til stress blandt ledige findes pa flere sociogkologiske
niveauer, herunder det strukturelle niveau. Der er i Danmark politisk opmaerksomhed pa, at
ledighed kan veere forbundet med sundhedsudfordringer, men forebyggelse malrettet ledige er
fortsat individorienteret og der behov for mere evidensbaseret viden. Der eksisterer ikke et
systematisk overblik over effekten pa stress af forebyggelsestiltag malrettet ledige, som inddrager
bade strukturelle, primaere og sekundaere forebyggelsestiltag, hvilket vil udggre et gavnligt redskab
i tilrettelaeggelsen af forebyggelsen.

Formal:

At afdaekke effekten pa stress af eksisterende strukturelle, primaere og sekundaere
forebyggelsestiltag malrettet ledige, for herved at udarbejde et beslutningsgrundlag, som skal
bidrage med anbefalinger til forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark.

Metode:

Der er udfgrt et systematisk review med inspiration fra de metodiske tilgange i The Cochrane
Handbook og Booth et al. (2012). Der er s@gt i databaserne Embase, PubMed, Psycinfo, Proquest,
Scopus og Web of Science. Spgningen inkluderer eksperimentelle og observationelle primaerstudier,
som undersgger effekten pa stressniveau eller forekomsten af stress blandt ledige af strukturelle,
primaere eller sekundzere forebyggelsestiltag malrettet ledige. Der er i tilleeg hertil udfert
referencelistesggning. Studierne har gennemgaet en kritisk kvalitetsvurdering inden syntetisering
ud fra temaerne: Studiernes kvalitet og metode, ligheder og forskelle i forebyggelsesindsatserne og
effekterne heraf samt sociogkologisk niveau i indsatserne.

Resultater:

Det systematiske review inkluderer ni studier heraf tre RCT-studier. De identificerede studier er af
lav til moderat kvalitet. Indholdet i indsatserne er forskelligartede og kan opdeles i fire grupper: Alle
typer, erhvervskompetencetraening, jobs@ggningsindsatser og psykologiske indsatser. Ingen af
indsatserne intervenerer pa det strukturelle niveau og alle indsatserne intervenerer pa det
individuelle niveau samt det sociale niveau.

Konklusion:

Grundet kvaliteten af og konteksten i de identificerede studier kan implementering af en konkret
indsats i Danmark ikke anbefales. Anbefalingerne til forandring af forebyggelsen af stress blandt
ledige i Danmark omhandler to dele: Del 1) udvikling af en ny jobsggningsindsats og del 2)
inddragelse af stress som effektmal i evaluering af eksisterende indsatser som praktik, Igntilskud og
uddannelse samt i eventuelle fremtidige forsgg med fritagelse fra statslige regler. Det anbefales, at
udviklingen af en ny jobsggningsindsats tager udgangspunkt i MRC-modellen, herunder udvikling af
en logisk model.



Abstract

Title:
Decision basis for the prevention of stress among the unemployed in Denmark — a systematic review

Background:

Stress among the unemployed poses a public health problem due to the potential individual and
socio-economic costs. Causes of stress among the unemployed exists at several socio-ecological
levels, including the structural level. There is a political awareness in Denmark that unemployment
can be associated with health challenges, but prevention targeted the unemployed is still individual-
oriented and there is a need for more evidence. There is no systematic overview of the effects on
stress of prevention targeted the unemployed including both structural, primary and secondary
prevention, which will be beneficial in the planning of prevention.

Aim:

To cover the effect on stress of existing structural, primary and secondary prevention targeted the
unemployed, in order to form a decision basis, which will contribute with recommendations for
changing the prevention of stress among the unemployed in Denmark.

Method:

With inspiration from the methodological approaches in The Cochrane Handbook and Booth et al
(2012) a systematic review has been conducted. The databases Embase, PubMed, Psycinfo,
Proquest, Scopus and Web of Science has been searched. The searched included experimental and
observational primary studies, which examine the effects on stress or the incidence of stress among
the unemployed of structural, primary or secondary prevention targeted the unemployed. In
addition, a reference list search has been performed. The studies have gone through a critical quality
appraisal before synthesis based on the themes: The quality and method of the studies, similarities
and differences in the prevention and the effects and the socio-ecological level.

Results:

The systematic review includes nine studies including three RCT-studies. The quality of the included
studies is low to moderate. The content if the interventions is diverse and can be divided into four
groups: All types, vocational competence training, job search interventions and psychological
interventions. None of the interventions intervene at the structural level and all the interventions
intervene at the individual level as well as the social level.

Conclusion:

Due to quality and context of the identified studies, the implementation of a concrete intervention
in Denmark cannot be recommended. The recommendations for changing the prevention of stress
among the unemployed includes two parts: Part 1) development of a new job search intervention
and part 2) inclusion of stress as an outcome measure in evaluating existing interventions as
internships, subsidized employment and education and in any future interventions with exemption
from laws and rules. It is recommended that the development of a job search intervention is based
on the MRC framework, including development of a logical model.
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1. Initierende problem
Sammenlignet med beskaftigede har ledige en stgrre risiko for en raekke psykiske og fysiske

problematikker.'> Blandt andet oplever en stgrre andel af ledige at have et hgjt stressniveau
sammenlignet personer i beskaeftigelse>® og i Danmark oplever 47% af ledige mod 19% af
beskaeftigede et hgjt stressniveau.” Oplever ledige laengerevarende stress gges risikoen yderligere
for depression,® angst® samt infektions- og hjertekarsygdomme!®. Endvidere kan stress under

ledighed risikere at forlaenge ledighedsperioden®.

Ledighed i sig selv udggr en samfundsgkonomisk belastning grundet udgifter til ydelser og driften af
jobcentre,’> og de potentielle individuelle konsekvenser af ledighed og stress kan medfgre
yderligere udgifter for samfundet. Cirka 50.000 flere danskere blev grundet COVID-19-epidemien
ledige i Ipbet af 2020 sammenlignet med 2019 og ultimo 2020 var det samlede antal ledige i
Danmark ca. 131.000.%® Denne store stigning i antallet af ledige sammenholdt med de potentielle
individuelle og samfundsgkonomiske konsekvenser betyder, at er det hgjaktuelt at rette fokus mod,

hvorledes stress blandt ledige kan forebygges.

At der eksisterer en association mellem ledighed og stress kan have mange forskellige arsager og
disse kan relatere sig til forskellige strukturelle, miljpmaessige og individuelle faktorer. For en
effektiv forebyggelse af stress blandt ledige, er det er essentielt, at disse forskellige arsager
indteenkes i forebyggelsen. | Danmark er der aktuelt primaert fokus pa stressforebyggelse blandt
beskaeftigede!* samt ledige med andre udfordringer end ledighed,’> men der ses ogsd en
begyndende interesse for at forebygge stress blandt den brede gruppe af ledige, idet den indbyrdes
pavirkning mellem sundhed og ledighed mgder stigende politisk interesse og anerkendelse.® P3
trods af at naesten halvdelen af ledige angiver et hgjt stressniveau meder forebyggelse af stress

blandt ledige et begraenset fokus i Danmark.

Der vurderes derfor at eksistere et udviklingspotentiale i forebyggelsen af stress blandt ledige i
Danmark med henblik pa at reducere forekomsten af ledige, som oplever stress og dermed reducere

de potentielle samfundsmaessige og individuelle konsekvenser heraf.



2. Problemanalyse
| problemanalysen analyseres og udfoldes stress blandt ledige som problem med det formal at

identificere mulige udviklingspotentialer indenfor forebyggelsen af stress blandt ledige med henblik

pa at reducere forekomsten af stress blandt ledige.

2.1 Stress blandt ledige: Et folkesundhedsmaessigt problem?
Under nedlukningen af store dele af det danske samfund i perioden marts-juni 2020 steg ledigheden

i Danmark markant fra 4,1% af arbejdsstyrken til 5,4%. Ledigheden har historisk set vaeret betydeligt
hojere, men andelen af ledige var hermed steget til det hgjeste niveau i syv ar.” Danmarks Statistik
arbejder med tre forskellige metoder til at opggre andelen af ledige, som dermed udggr tre mader
at definere ledige. Metoderne inkluderer forskellige grupper af jobsggende i Danmark over 16 ar
herunder dagpengemodtagere, jobklare kontanthjzlps- og uddannelseshjelpsmodtagere,
personer i forskellige typer af aktivering samt personer, som selv vurderer sig som jobsggende, men
evt. har et deltidsjob.'® | den internationale standarddefinition defineres ledige som alle aktivt
jobsggende personer, der er over den nationale lavalder for arbejde, aktuelt er uden betalt arbejde
samt star til rddighed for at tage et arbejde.!® Bdde de danske metoder og den internationale
definition definerer gruppen af ledige bredt som personer over 16 ar, der aktuelt ikke er i Ignnet
beskaeftigelse og star til radighed for at tage et arbejde, og det er denne forstaelse, der anvendes i
dette speciale. Gruppen kan omtales som f.eks. arbejdslgse, forsikrede ledige, jobsggende,

dagpengemodtagere eller ledige, og vil i dette speciale blive omtalt som ledige.

Ledige oplever flere problematikker relateret til det mentale helbred sammenlignet med personer i
beskaeftigelse.?%?! Andelen af personer, som oplever stress, er dobbelt sd hgj blandt ledige?* og
ledige oplever hgjere stressniveau end beskeeftigede.>®1 Danmark er pravalensen af
stress ogsa signifikant hgjere blandt ledige sammenlignet med beskaftigede’ og i 2017 er andelen
af ledige, som oplever et hgjt stressniveau hgjere end andelen i bdde 2013 og 2010,2%?3 hvil-
ket vidner om, at stress blandt ledige er et stigende problemi Danmark. Fordelt pa erhvervs-
status eksisterer saledes en social ulige forekomstaf mentale helbredsproblematikker, og
i Danmark er denne forskel szerligt udtalt ift. hgjt stressniveau, hvor nzesten halvdelen af ledige
oplever dette, hvilket er en langt stgrre andel end blandt beskaftigede. Pa baggrund heraf er der i

dette speciale specifikt fokus pa stress som problematik blandt ledige.



Associationen mellem ledighed og lavere mental sundhed herunder stress kan anskues fra to
retninger, idet ledighed kan udggre en arsag til lavere mental sundhed, men ledighed kan ogsa
vaere en konsekvens af lavere mental sundhed.> Nar sociale faktorer, som f.eks. ledighed udggr
en arsag til en lidelse eller sygdom, som f.eks. stress, kaldes det kausalitetseffekten.?#?> Hermed
forstas, at det er ledigheden, som fgrer til f.eks. stress, dvs. der er en kausal sammenhang imellem
ledighed og stress. Omvendt kan ledighed veere en konsekvens af lav mental sundhed herunder
stress, hvilket kaldes selektionseffekten,?* idet den ledige pga. lavere mental sundhed selekteres ind
i ledighed. Arsager hertil kan vaere et stgrre sygefravaer og lavere produktivitet sammenlignet med
personer uden helbredsproblematikker, hvilket gger risikoen for jobtab og dermed ledighed.? At
stress kan ses som en konsekvens af ledighed og dermed skyldes kausalitetseffekten, stgttes bl.a. af
at personer, som har mistet deres job under en fyringsrunde, hvormed det er mindre sandsynligt,
at deres mentale sundhed har haft en betydning for jobtabet, har hgjere stressniveauer end
beskaeftigede.?! Ligeledes stgttes kausalitetseffekten af, at personer, som gar fra ledighed til
beskzeftigelse, oplever en reduktion i stresssymptomer.?®2t Omvendt stpttes selektionseffekten af,
at beskzeftigede personer, som oplever hgjt stressniveau har naesten dobbelt sa stor risiko for
efterfplgende ledighed?® og at personer med lav mental sundhed har stgrre risiko for ledighed.?’ |
et review konkluderes det dog, at der generelt set er begraenset evidens, som stgtter selektions-
effekten.®> Sandsynligvis har begge effekter en betydning for associationen mellem stress og
ledighed. For nogle vil det overvejende vaere stress, der har fgrt til ledighed og for andre vil det
veere ledigheden, der fgrer til stress. | dette speciale tages der udgangspunkt i ledige som
malgruppe, dvs. mens personen er ledig, hvorfor fokus er pa, hvorledes stress blandt ledige kan
forebygges. Udgangspunktet i dette speciale er saledes kausalitetseffekten, dvs. at ledighed fgrer til
stress, men med anerkendelse af at selektionseffekten ogsa har betydning for associationen, men

at en handtering af denne problematik vil kreeve et andet fokus.

Stress er en hensigtsmaessig og naturlig reaktion, som kan bidrage positivt til at handtere kortvarige
belastninger, sa laenge der er tale om kortvarig stress. Langvarig stress kan derimod have bade
sociale, psykiske og fysiske konsekvenser for individet.?® | dette speciale er der tale om den
langvarige stress og ikke den akutte stress, nar begrebet stress anvendes. Stress som begreb
udfoldes og defineres yderligere i naeste afsnit. Stress gger bl.a. risikoen for psykiske problematikker

som depression® og angst® samt fysiske problematikker som infektions- og hjertekarsyg-



domme.1% Stresssymptomer blandt ledige kan desuden praedikere langtidsledighed,*! dvs. at stress
blandt ledige kan medvirke til at forleenge ledighedsperioden. Idet langtidsledighed i sig selv ogsa
gger risikoen for stress'! kan ledighed og stress séledes blive en negativ spiral, hvor ledighed kan

medfg@re stress og stress samtidig kan forleenge ledighedsperioden.

Udover stress gger ledighed ogsa risikoen for en reekke andre fysiske og psykiske helbreds-
problematikker, herunder har ledige gget risiko for at udvikle depression' og for at begé selvmord*
samt for diabetes, forhgjet blodtryk og kardiovaskulaer sygdom.> Bade stress og ledighed gger
saledes risikoen for bl.a. depression og forskellige hjertekarsygdomme, hvilket kan skabe en
hypotese om, at stress er en medierede faktor for sammenhangen mellem ledighed og disse
helbredsproblematikker, dvs. at stress blandt ledige er medvirkende arsag til forhgjet risiko for
depression og hjertekarsygdomme blandt ledige. Er dette tilfeeldet, bidrager det yderligere til

relevansen af at forebygge stress blandt ledige.

Ledighed har samfundsgkonomiske konsekvenser i form af bl.a. udgifter til ydelser og til driften af
jobcentrene, herunder iszer udgifter til medarbejdere og aktiveringstilbud,!? hvilket betyder, at et
fokus pa at reducere risikoen for langtidsledighed er samfundsgkonomisk relevant. Endvidere er der
risiko for, at de beskrevne potentielle individuelle helbredskonsekvenser af stress blandt ledige kan
medfgre udgifter for samfundet, hvilket ogsa bidrager til at ggre forebyggelsen af stress blandt

ledige samfundsgkonomisk relevant.

Stress er saledes socialt ulige fordelt malt ved erhvervsstatus og stress blandt ledige er et stigende
problem. Ledighed og stress gger samtidig risikoen for en rakke fysiske og psykiske
helbredsproblematikker  for individet og  stress blandt ledige har samfundsgkonomiske
konsekvenser. Stress blandt ledige kan dermed anskues at udggre et folkesundhedsmaessigt

problem, hvorfor forebyggelse heraf er relevant at prioritere.

2.2 Stress som begreb og faanomen
For at kunne forebygge stress blandt ledige vurderes det essentielt fgrst at afdaekke, hvad begrebet

daekker over og hvordan det forstas i dette speciale. Stress er et bredt og ofte anvendt begreb,?%?°

men stress har ingen selvsteendig diagnosekode3® og der eksisterer ingen entydig forstael-



se eller anvendt definition.?®?° Forméalet med dette afsnit er derfor at afdeekke og udfolde stress

som begreb samt analysere, hvorledes stress kan forstas i relation til ledighed.

2.2.1 Traditioner og forstaelser af stress
Traditionelt set er stress overordnet defineret ud fra et biologisk, epidemiologisk eller psykologisk

perspektiv, men disse perspektiver er integrerede i hinanden i mange stressmodeller i dag.?82°3! |
den biologiske tradition opfattes stress som objektive malbare andringer i fysiologiske systemer,
som er fordelagtige for individet som en kortsigtet adfeerdstilpasning, men pa lang sigt kan gge
risikoen for sygdom.? | den epidemiologiske tradition er udgangspunktet, at stressfulde livbegi-
venheder som f.eks. gkonomiske vanskeligheder og arbejdslgshed udggr en trussel mod individets
velbefindende og disse kaldes stressorer. Stress ggres objektivt malbart ved andelen af disse
stressfulde livsbegivenheder, hvormed samme begivenhed antages at belaste alle individer
ens.?? Hermed anerkendes arbejdslgshed sdledes som en potentiel stressor, men dog anskues
arbejdslgshed at udggre samme belastning for alle. | den psykologiske tradition inddrages individets
oplevelse af belastningen ved en given stressor, hvormed stress ikke er betinget af en bestemt
situation, men af individets oplevelse heraf.?? | denne tradition, hvor stress forstds som et
interaktionelt forhold mellem individ og omgivelser, fokuseres pa individets perception, vurdering
og handling ift. potentielle stressbelastninger og copingbegrebet har dermed en central rolle i denne
forstaelse af stress.?® Centralt for forstaelsen af stress i den psykologiske tradition er Lazarus og
Folkmans3? definition af stress, hvor stress defineres som forholdet mellem individ og omgivelser,
som af individet vurderes at udggre en trussel eller som overstiger individets ressourcer og truer
individets velbefindende.3? | denne definition opstar stress ud fra en kognitiv trusselsvurdering af
en situation i omgivelserne samt ud fra individets ressourcer til at mestre denne trussel, ogsa kaldet
coping.3? Coping refererer til kognitive og adfaerdsmaessige handlinger til at handtere, reducere eller
tolerere eksterne eller interne krav som fglge af en stressor.32 Denne forstaelse af stress kan bidrage
til at forklare, hvorfor kun nogle og ikke alle ledige oplever stress, idet det bliver den enkeltes

omgivelser, ressourcer og coping, som har betydning for, om den ledige oplever stress.

Disse forskellige traditioner ses ofte alle i nogen grad repraesenteret i forskellige stressmodeller,
hvor stressorer (jf. den epidemiologiske tradition) vurderes af individet ift. graden af belastning

forbundet hermed (jf. den psykologiske tradition), hvilket kan fa@re til fysiologiske (jf. den biologiske



tradition), psykiske og/eller adfeerdsmaessige stressreaktioner og -symptomer. Processen og
udfaldet af denne trusselsvurdering afhaenger af individets ressourcer og handtering (jf. den
psykologiske tradition).?®3! Stressoren kan vaere fysisk, biologisk, kemisk eller psykisk, hvor de
psykiske stressorer kan vaere kvantitative, kognitive eller emotionelle belastninger.3! Stress anskues
hermed ikke som en sygdom, men som en reaktion pé en pavirkning.3! Stress er ifglge denne tilgang
en potentiel reaktion pa savel fysiske som psykiske belastninger og individets ressourcer til at
handtere belastningen vil have betydning for, om individet vil opleve en stressreaktion, hvilket
vurderes ud fra forskellige fysiske, psykiske og adfserdsmaessige stresssymptomer. | denne
forstdelse er symptomer afggrende for, at der er en stressreaktion og det anerkendes, at bade
stressorer og stresssymptomer kan vaere af psykisk karakter. | den rene psykologiske tradition er der
ikke dette fokus pa stresssymptomer, men i stedet pa det interaktionelle forhold mellem individ og

omgivelser og pa oplevet stress.

Forstaelsen af stress i dette speciale indtager et bredt udgangspunkt, hvor stress anskues som en
individuel oplevelse, hvor en person kan opleve stress bade med og uden tilstedeveaerelsen af fysiske,
psykiske eller adfaerdsmaessige symptomer. Formalet med at indtage en sadan bred og inkluderede
forstdelse af stress er, at inkludere alle former for stress blandt ledige og dermed bidrage til en bred

afdaekning af problemstillingen.

2.2.2 Maling af stress
Der eksisterer saledes ikke én universel forstaelse og definition af stress, hvorfor der heller ikke

eksisterer én metode til operationalisere og male stress, men mange malemetoder, som tager
udgangspunkt i forskellige forstdelser af stress.3® Lazarus og Folkmans3? definition af stress er
udgangspunktet for udviklingen af Cohens Perceived Stress Scale (Cohens PSS), som er et malered-
skab, der maler graden af oplevet stress ud fra spgrgsmal omhandlende individets oplevelse af sit
liv som bl.a. uforudsigeligt, ukontrollerbart og belastet.3* Maleredskabet er sdledes netop et
eksempel pa, hvordan en person kan opleve stress uden tilstedeveaerelsen af stresssymptomer, men
at stress derimod er baseret pa individuelle oplevelser og handteringen af stressorer. En dansk-
oversat udgave af Cohens PSS*® er anvendt som maleredskab i Sundhedsprofilen til at male graden
af oplevet stress’ og dermed er det respondenternes oplevelse af livet som bl.a. ukontrollerbart,

uforudsigeligt og belastet, der er malt. For ledige er det ofte uvist, hvornar de igen er i beskaeftigelse,
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hvorfor netop manglende kontrol og forudsigelig vil veere en del af. Som beskrevet i afsnit 2.1
oplevede naesten halvdelen af ledige i Danmark i 2017 et hgjt stressniveau malt med Cohens PSS,
hvilket var en markant hgjere andel end blandt beskaftigede,” men denne andel mé saledes ses i
lyset af, hvordan stress er operationaliseret i maleredskabet. Havde der varet anvendt et
maleredskab, hvor forstdelsen af stress tog udgangspunkt i en kvantitativ belastning som f.eks.
arbejdspres eller -maengde, kunne resultatet have vaeret anderledes.?® Det er derfor centralt at vaere
opmarksom pa, hvordan stress er malt i forskellige studier, nar resultaterne anvendes, da malered-

skabet vil have betydning for resultaterne.

2.3 Malgruppe
Ledige eri dette speciale bredt defineret som alle personer over 16 ar, der aktuelt ikke har et arbejde

og som star til radighed for at tage et arbejde. Denne definition rummer dermed ogsa personer,
som modtager kontant- eller uddannelseshjelp. Jobklare kontant- og uddannelseshjeelps-
modtagere har ofte forskellige barrierer ift. at komme i job.3¢ Disse barrierer kan have betydning for
deres ressourcer og coping, som kan pavirke oplevelsen af stress og dermed risikoen for at opleve
stress under ledighed. Pa baggrund heraf er modtagere af kontanthjelp og uddannelseshjalp ikke
i malgruppen for dette speciale. Dermed er malgruppen for specialet dagpengemodtagere, som star

til radighed for at tage et arbejde.

2.4 Beskeeftigelsesindsatsens organisering i Danmark
| Danmark kan ledige modtage gkonomisk stgtte i form af dagpenge i op til to ar, hvis de er medlem

af en a-kasse og aktivt jobspgende.3” At veere aktivt jobsggende indebzerer bl.a. at melde sig som
jobsggende pa Jobcenteret, registrere CV, aktivt sgge jobs kontinuerligt, registrere disse jobsgg-
ningsaktiviteter samt deltage i samtaler pa Jobcenteret og i a-kassen. Endvidere er den ledige
forpligtiget til at deltage i aktivitetstilbud, som af Jobcentret vurderes at kunne fremme den lediges
mulighed for at komme i beskaftigelse.3” Denne kobling mellem retten til en ydelse og krav om
deltagelse i visse aktiviteter er en del af den aktive arbejdsmarkedspolitik, som blev indfgrt i
Danmark i 1994 og siden Igbende sndret gennem en lang raekke reformer.3® | dag kaldes den aktive

arbejdsmarkedspolitik ogsa den aktive beskaeftigelsesindsats eller blot beskzeftigelsesindsatsen.?®

Det er beskaeftigelsesministeriet, der saetter de politiske rammer og statslige regler for beskeeftigel-

sesindsatsen.3? Kommunalbestyrelsen i de enkelte kommuner har ansvaret for at udfgre beskaef-
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tigelsesindsatsen, herunder ansvaret for jobcentre og tilrettelaeggelsen af beskeaeftigelsesindsatsen
i den enkelte kommune.*® Den indsats, jobcentrene skal give ledige med henblik pa at fa de ledige
hurtigst muligt i beskaeftigelse, reguleres i Lov om aktiv beskzeftigelsesindsats (LAB-loven), i hvilken
ogsa lediges muligheder for at deltage i forskellige indsatser som vejledningskurser, praktik,
Ipntilskud og uddannelse bestemmes.*! Det er dermed staten i form af beskaeftigelsesministeriet,
som beslutter de overordnede rammer for beskaftigelsesindsatsen, mens kommunerne varetager

udferslen og tilrettelaeggelsen af indsatsen indenfor de statslige regler og lovbestemte rammer.

Der er pa beskaftigelsesomradet overordnet udgifter til tre forskellige omrader: Ydelser, indsatser
og myndighedsudgvelse.*? | relation til udgifter til ledige udger dagpengeydelsen ydelsen, indsatser
er de initiativer de enkelte kommuner igangsaetter malrettet ledige og myndighedsudgvelse er den
sagsbehandling og kontakt, de ledige har i jobcenteret. Myndighedsudgvelsen indgar i det samlede
budget i de enkelte kommuner, mens der til ydelser og indsatser er forskellige statslige tilskud og
refusionsordninger.*?> Udgiften til myndighedsudgvelsen, som udger driften af jobcentrene, skal
saledes prioriteres mellem de mange andre serviceomrader i den enkelte kommune. Den statslige
refusion til dagpengeydelser falder gradvist des laengere borgeren er ledig fra 80% de fgrste fire
uger til 20% efter et ars ledighed.*?>*3 De statslige tilskud til indsatser malrettet ledige, varierer
mellem forskellige typer af indsatser. Udgifter til virksomhedsrettede indsatser som praktik og
Igntilskud samt uddannelse opnar refusion pa 50%, mens der ikke er refusion til indsatser, som hgrer
under LAB-lovens §91 @vrig opkvalificering og vejledning.** Under denne paragraf hgrer bl.a.

kortere vejlednings- og afklaringsforlpb samt szerlige tilrettelagte projekter.

Kommunerne kan grundet den gradvise reduktion i refusion i takt med ledighedsvarigheden have
gkonomiske incitamenter til at ville forebygge stress blandt ledige, idet stress gger risikoen for
langtidsledighed.* Omvendt er det den enkelte kommune, som skal finansiere udgifter til den
myndighedsudgvelse, der kan vaere forbundet med forebyggelse af stress, hvilket skal prioriteres
mellem de andre serviceomrader i kommunerne. Er en eventuel forebyggelsesindsats af en sadan
karakter, at den kan placeres under LAB-loven, vil kommunerne endvidere ogsa helt eller delvist
skulle finansiere selve indsatsen. Er der f.eks. tale om en konkret korterevarende forebyggelses-
indsats, vil en sddan formentlig have karakter af kortere vejledningsforlgb og derfor vaere placeret

under §91 i LAB-loven, og derved uden refusion fra staten.
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Staten har ogsa udgifter forbundet med ledighed i form af refusion til ydelsen, men ogsa mere
indirekte omkostninger som reduceret skatteindteegt. Derudover kan staten have fremtidige

udgifter forbundet med behandling af de sygdomme, som stress gger risikoen for.

Der er saledes flere udgifter forbundet med ledighed og stress blandt ledige for bade staten og de
enkelte kommuner. Det kan derfor vaere af interesse for bade staten og kommunerne at iveerkszette
forebyggelsestiltag, som kan reducere stress blandt ledige. Hvem der er ansvarlig for udgifterne til
forebyggelsestiltaget, vil afhaenge af typen af indsats, hvilket er relevant at indtaenke i tilrette-

leeggelsen af forebyggelsen af stress blandt ledige.

2.5 Arsager til stress blandt ledige
| dette afsnit identificeres og analyseres forskellige arsager til, at ledighed kan fgre til stress.

Formalet hermed er at identificere faktorer, der kan vaere relevante at indtaenke i forebyggelsen af
stress blandt ledige. Arsagerne gennemgas med udgangspunkt i den sociogkologiske model af
Dahlgren og Whitehead**, hvor determinanter for individets sundhed er opstillet pa fem forskellige
niveauer: Strukturelle forhold, leve- og arbejdsvilkar, sociale forhold, individuelle faktorer samt
biologiske faktorer (figur 1). Med denne tilgang identificeres systematisk alle bagvedliggende
faktorer med betydning for individets sundhed, hvormed denne sociogkologiske tilgang er
anvendelig til at identificere hvilke niveauer, der er relevante at inddrage i en effektiv forebyggelses-
strategi 4. Link og Phelan*® anskuer disse faktorer som distale versus proksimale arsager til sygdom.
Som illustreret i figur 1 er de proksimale faktorer de forhold, der ligger teettest pa individet*
svarende til de inderste niveauer i den sociogkologiske model, mens de distale faktorer, er de

faktorer, som er laengst vaek fra individet.*

13



4 Distale faktorer

Strukturelle forhold

Leve- og arbejdsvilkar

Sociale forhold

Individuelle faktorer

Biologiske faktorer

¥ Proksimale faktorer

Figur 1: Sociogkologisk model baseret pd og oversat fra Dahlgren og Whiteheads model** og med tilfgjelse af begreberne distale og

proksimale faktorer jf. Link og Phelan*s

Arsagerne til, at der opstar ulighed i sundhed, findes ifglge Link og Phelan* i de grundlaeggende
distale faktorer, da disse faktorer anses som arsagen til, at der opstar forskelle i de proksimale
faktorer. Det vil derfor vaere utilstraekkeligt og ineffektivt udelukkende at inddrage proksimale
faktorer i en forebyggelsesstrategi,*® idet de forskellige niveauer og faktorer pavirker og interagerer
indbyrdes. Pa baggrund heraf er det centralt at indteenke alle niveauer af arsager for at opna en

effektiv forebyggelse af stress blandt ledige.

| analysen af arsagerne er det relevant at veere opmaerksom p3a, at arsagen til ledighed kan veere
forskellig fra ledig til ledig. En person kan eksempelvis veere selvvalgt ledig for en periode grundet
gnske om karriere- eller jobskifte. Ledighed kan ogsa vaere en konsekvens af fyring, som kan skyldes
nedskaeringer, manglende kvalifikationer eller saesonarbejde. En ledig kan ogsa veere en
nyuddannet, der endnu ikke er kommet i beskzeftigelse. Der kan dermed veere betydelige
individuelle forskelle pa de handelser og valg, der ligger forud for ledigheden. Disse forhold vil
formentlig have betydning for, hvordan de potentielle arsager til stress, der gennemgas i det
folgende, opleves for den enkelte. Dette kan udover de arsager, som fremanalyseres i afsnittet,

bidrage til at forklare, hvorfor nogle ledige oplever stress, mens andre ikke ggr.
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2.5.1 Strukturelle forhold
Det yderste strukturelle niveau i den sociogkologiske model omhandler arsager, der relaterer sig til

generelle sociogkonomiske forhold samt kulturelle og miljgmaessige faktorer, som pavirker
individets sundhed. Malet med forebyggelsestiltag pa dette niveau er langsigtede forandringer af

strukturelle vilkar, som typisk vil kraeve national politisk handling.**

Beskaeftigelseslovgivning — rettigheder og forpligtigelser

Som beskrevet er retten til at modtage dagpenge betinget af den lediges overholdelse af en raekke
krav og forpligtigelser, og ved manglende overholdelse risikerer den ledige at miste retten til
dagpenge for en periode.3” Medarbejdere pa jobcenteret og i den lediges a-kasse har mulighed for
at se den lediges jobsggningsaktiviteter,3” hvormed den lediges overholdelse af forpligtelserne kan
overvages. Et sadant underliggende overvagningssystem i samfundets institutioner beskriver
Foucault*® som panoptimisme. | panoptimismen kan den overvagede altid ses og er bevidst herom,
men uden at den overvagede kan se sin overvager. Formalet med panoptimismen er en produktiv
styring, som fremmer og skaber bestemte egenskaber.?® Szettes panoptimismen i relation til
beskaeftigelseslovgivningen kan kontrollen af den lediges jobsggningsaktiviteter samt de statslige
krav til samtaleaktivitet anskues som overvagning og kontrol med det formal at fremme og skabe
ledige, som er aktivt jobsggende. | fglge panoptimismen vil den overvagede vare bevidst om, at
dennes handlinger er synlige for ”systemet”, men for den overvagede, er det usynligt praecis hvem,
der overvager og hvornar.*® Denne overvagning kan vaere en medvirkende arsag til, at danske ledige
oplever en latent frygt for at ggre noget forkert bevidst eller ubevidst og dermed ikke leve op til de
forpligtelser, som giver ret til dagpenge.*’ De mange regler og forpligtigelser, der skal overholdes,
kan for den ledige opleves som vanskelige at navigere i.*’ Frygten for at fejle, dét at veere overvaget
og risikoen for at miste retten til dagpenge, kan udggre stressorer for den enkelte ledige og
potentielt medfgre stress. Disse forhold er bestemt af de geeldende love for beskaeftigelses-
indsatsen, hvormed beskaftigelseslovgivningen kan anskues at udggre en central distal
determinant for stress blandt ledige. Jaevnfgr Link og Phelan® vil de distale faktorer pavirke og
interagere med de proksimale faktorer. Beskaftigelseslovgivningen vil som distal faktor bl.a. pavirke

den lediges levevilkar ift. gkonomi, hvilket placerer sig pa det naeste lag i den sociogkologiske model.
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Italesaettelse af ledighed, beskzeftigelsespolitik og stigmatisering

| perioden 1993-2013 skete en udvikling ift., hvordan ansvaret for ledighed blev omtalt i danske
artikler. En rapport fra 2014, hvor italeszettelsen af ledighed i over 1000 danske artikler gennemgas,
viser, at i 7% af artiklerne fra 1993 italeszettes ledighed som selvforskyldt, mens det i 2013 var steget
til ca. 22%.%® Denne udvikling vidner om en andring i den kollektive samfundsmaessige opfattelse af
ledighed, hvor skylden i stigende grad placeres hos individet, som dermed ses som selvforskyldt i

ledigheden. Hermed er en “blaming the victim”-tilgang til ledighed blevet mere fremherskende.

Foucault beskriver begrebet governmentality som styring gennem selvstyring og begrebet betegner
den usynlige magt malrettet befolkningen, der dannes af samfundets institutioner, procedurer,
analyser og taktikker.*? | relation til ledighed kan governmentality anskues at udggre den magt, som
skabes gennem beskaeftigelseslovgivningen og den politiske italesaettelse af ledighed og som udger
den styring, som leder til selvstyring. En dansk interviewundersggelse blandt ledige viser, at ledige
ogsa selv anskuer deres ledighed, som primaert at vaere deres eget ansvar og egen skyld.*” Nar ledige
internaliserer den samfundsmaessige italesattelse af ledighed og dermed opfatter ledighed som
selvforskyldt, kan det siges, at styring har fert til selvstyring. Hermed har den usynlige magt gennem
beskaeftigelseslovgivning og politisk italesattelse af ledighed medfgrt en selvstyring i samfundet,

hvor ledige af sig selv og i samfundet anskues som ansvarlige for egen ledighed.

Ifglge Goffmann®® kan ”karaktermaessige skavanker” f.eks. i form af manglende vilje udggre et
stigma, som tiltraekker sig omgivelsernes opmaerksomhed og resulterer i social afvisning og
manglende anerkendelse af individets gvrige positive egenskaber.®® Nar ledighed anses som
selvforskyldt, kan ledighed af andre opfattes som manglende vilje til at tage et job, hvormed
ledighed kan fgre til stigmatisering. Ifglge Link og Phelan*> udggr stigmatisering en potentiel distal
arsag til sygdom. Med en stigende tendens i den samfundsmaessige opfattelse af ledighed som
selvforskyldt fglger saledes en stigende risiko for, at ledige oplever stigmatisering, hvilket kan fgre

til sygdom, herunder stress.

Umiddelbart kan italesaettelsen af ledighed synes vanskeligt at &ndre gennem forebyggelse, men
med udgangspunkt i Foucaults governmentality-begreb, ses det, at den bagvedliggende politiske

magt gennem beskaftigelsespolitik og politisk italeseettelse af ledighed er af betydning for
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italesaettelsen af ledighed, hvorfor det kan vaere relevant at indteenke beskaeftigelsespolitikken i

forebyggelsen af stress blandt ledige.

Beskaeftigelsespolitikken kan dermed anses at udggre en central distal strukturel determinant for
stress blandt ledige. Dels vil beskaftigelsespolitikken have en direkte betydning for lediges
rettigheder og forpligtigelser, som udggr en potentiel arsag til stress blandt ledige. Derudover kan
beskaeftigelsespolitikken indirekte pavirke ansvarsplaceringen og italesattelsen af ledighed, hvilke
ligeledes udggr potentielle arsager til stress blandt ledige, bl.a. grundet risikoen for stigmatisering.
Beskaeftigelsespolitikken med beskaeftigelsesministeriet som ansvarlig aktgr udggr dermed en
central distal strukturel faktor for stress blandt ledige, hvorfor det vurderes relevant, at

beskaeftigelsespolitikken indtaenkes i forebyggelsen af stress blandt ledige.

2.5.2 Leve- og arbejdsvilkar
Det naeste niveau i den sociogkologiske model omhandler individets materielle og sociale leve- og

arbejdsvilkar.** Den lediges arbejds- og levevilkar udggres bl.a. af hverdagen som ledig samt lediges
rettigheder og forpligtigelser, herunder lediges gkonomiske rettigheder. Dette niveau er derfor i hgj
grad pavirket af beskeeftigelseslovgivningen pa det overliggende niveau, som satter rammerne for

disse rettigheder og forpligtigelser.

@konomiske konsekvenser af ledighed

| Danmark har der igennem en arraekke vaeret et beskaeftigelsespolitisk fokus pa, “at det skal kunne
betale sig at arbejde”,*® hvormed der menes, at ledighed kontra beskaeftigelse skal medfgre
maerkbare gkonomiske konsekvenser for den ledige. | relation hertil findes i dansk kontekst staerk
evidens for, at niveauet af dagpengeydelsen har betydning for beskaeftigelsen og for varigheden af
ledigheden, hvor lavere ydelser medfgrer hgjere beskaeftigelse og kortere ledighedsforlgb.>? En
kortere ledighedsperiode, kan reducere risikoen for stress blandt ledige,!* hvilket indikerer, at lavere
dagpengeydelse er positivt ift. at forebygge stress blandt ledige. | dette er der dog ikke indtaenkt
potentielle utilsigtede konsekvenser ved en lav ydelse ift. de lediges helbred og herunder
stressniveau. @konomiske vanskeligheder under ledighed gger risikoen for stress,”® hvilket
indikerer, at en lav dagpengeydelse ikke udelukkende vil have positive effekter ift. ledighedsvarig-

heden, men ogsa potentielle negative effekter pa ift. lediges stressniveau.
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Danmark har et genergst velfaerdssystem sammenlignet med andre hgjindkomstlande.>* Det er dog
komplekst at vurdere genergsiteten og sammenligne dagpengesystemer pa tvaers af lande, idet
mange elementer indgar herunder dagpengeperiode, radighedsforpligtigelser, dagpengeydelsen,
kompensationsgrad mv. Sammenlignet med systemerne i de omkringliggende lande Norge, Sverige,
Finland, Tyskland, Holland og Storbritannien, er det danske dagpengesystem samlet set blandt de
mest genergse. Selve dagpengeydelsen i Danmark er hverken blandt de laveste eller hgjeste i de syv
lande, men dagpengevarigheden er blandt de leengste.>> Dagpengeydelsen kan omregnes til en
gennemsnitlig kompensationsgrad, som angiver, hvor stor en andel af den gennemsnitlige Ignind-
komst en ledig kan modtage i dagpenge.®® Danmark har den naesthgjeste gennemsnitlige kompen-
sationsgrad ud af de syv lande pé& ca. 70%,°> men kompensationsgraden er faldet markant de seneste

artier bl.a. som konsekvens af forskellige reformer og skatteaftaler.>®

Pa trods af at Danmark har et genergst velfeerdssystem ift. flere parametre, er kompensations-
graden faldet de seneste 20-30 ar, hvilket kan medfgre en stigning i andelen, som oplever
gkonomiske vanskeligheder under ledighed, og dette gger risikoen for at opleve stress. Dette
indikerer, at dagpengeydelsen kan vaere relevant at indtaenke i forebyggelsen af stress blandt ledige,
men at dagpengeydelsen er kompleks som forebyggelsesstrategi, da bade en lav og hgj ydelse kan
have en potentiel forebyggende virkning ift. stress blandt ledige. Det vurderes pa baggrund her af
relevant at indsamle den tilgeengelig viden om de forebyggende effekter pa stress af eendringer i

dagpengeydelsen.

Mangel pa tidsstruktur og aktiviteter i hverdagen

Jahoda®’ argumenterer for, at for individet medfgrer dét at arbejde bade gkonomiske fordele men
ogsa andre sakaldte latente fordele, som daekker visse psykologiske behov. Hun argumenterer for,
at mange primeert arbejder for at opretholde de gkonomiske fordele, men at beskaftigede gennem
deres arbejde ogsa far deekket fem basale psykologiske behov i form af tidsstruktur, social kontakt,
kollektivt formdl, status og aktiviteter.>’ Ifplge Jahoda>’ vil adgang til disse fordele have en positiv
indvirkning pa det mentale helbred, hvorfor darligere mentalt helbred blandt ledige kan forklares
ud fra tabet af disse fordele.”” | et sociogkologisk perspektiv placerer disse fem fordele sig pa
forskellige niveauer. Pa dette niveau omhandlende leve- og arbejdsvilkar placerer tidsstruktur og

aktiviteter sig, idet disse relaterer sig lediges levevilkar i en hverdag som ledig.
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Ledige angiver generelt et signifikant lavere niveau af tidsstruktur sammenlignet med personer i
beskaftigelse og hjemmegaende.>®>° Ledige, som bruger deres tid pa meningsfulde aktiviteter som
husholdningsarbejde, socialisering og aktive fritidsaktiviteter har bedre mentalt helbred end de,
som er mere passive.”® Et lavt niveau af struktureret og meningsfuld tid kan bl.a. medfgre hgjere
niveau af stress.”® Ifplge Jahoda>” udger tidsstruktur den vigtigste af de fem latente fordele og tab

heraf udger en tung psykologisk byrde.

| forhold til aktiviteter argumenterer Jahoda®’ for, at individet har et basalt psykologisk behov for
planlaegning og for regulzere aktiviteter i hverdagen og mangel herpa vil pavirke individets mentale
helbred. For mange vil arbejde opfylde dette behov, hvorfor ledige skal veere i stand til at tage
initiativ til at planlaegge og igangsaette andre aktiviteter i hverdagen for at opfylde det psykologiske

behov.>’

At tidsstruktur og aktiviteter udger basale psykologiske behov og mangel herpa kan pavirke lediges
mentale helbred og potentielt fgre til stress, kan bl.a. forstas ud fra hverdagslivsteori. En hverdag
uden arbejde er netop udgangspunktet for Bech-Jgrgensens® hverdagslivsteori, hvor hun beskriver,
hvordan ledighed kan udggre et brud pa hverdagens selvfglgeligheder og struktur. Hverdagens
selvfglgeligheder udggres af det, som plejer at veere, dvs. rutiner, vaner og gentagelser.® For ledige
vil arbejde og de rutiner, der knyttes hertil, formentlig vaere en stor del af hverdagens selvfglge-
ligheder. Et brud pa hverdagslivets selvfglgeligheder kan betyde, at hverdagen bliver kaotisk og
uforudsigelig.®® Dette kan udgere en belastning for individet, hvormed tab af tidsstruktur og
aktiviteter i hverdagen kan anskues at udggre en bagvedliggende arsag til, at ledighed kan udggre
en stressor for individet. Ledige kan derfor have behov for enten stgtte til at handtere manglen pa
tidsstruktur og aktiviteter eller til at opretholde tidsstruktur og aktiviteter i hverdagen for dermed
at reducere denne bagvedliggende arsag til stress. Det kan derfor veere relevant at indtaenke lediges

hverdagsliv i relation til tidsstruktur og aktiviteter i forebyggelsen.

2.5.3 Sociale forhold
Pa dette mellemste niveau i den sociogkologiske model befinder individets sociale relationer og

lokale netveerk sig.** Ifglge Dahlgren og Whitehead** vil staerke netvaerk og sociale relationer
gennem stgtte give individet bedre mulighed for at modsta udfordringer, som truer helbredet. Dette

er ogsa gaeldende for ledige, idet ledige med en stgrre grad af social stgtte, oplever bedre mental
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sundhed sammenlignet med ledige med en lav grad af social stgtte.?° Social kontakt udger ét af
individets basale psykologiske behov og en del af individets sociale kontakt daekkes igennem
arbejde.”” Ledige er mindre socialt deltagende end folk i beskaeftigelse,®* hvilket kan skyldes, at den
ledige ofte enten mangler eller oplever en reduktion i den faglige kontakt.>” Endvidere kan ledighed
medfere, at den ledige traekker sig fra sine gvrige sociale kontakter pga. f.eks. manglende initiativ,
mindrevaerd og skam,>’” hvor mange ledige oplever, at fgle sig skamfulde over deres situation 2 og
et statustab overfor deres omgivelser.?® Denne oplevelse af skam og statustab vil sandsynligvis vaere
pavirket af ansvarsplaceringen ved ledighed i samfundet og af den samfundsmaessige italeszttelse
af ledighed. Dette illustrerer, hvorledes de forskellige niveauer af determinanter for stress blandt
ledige skal ses som interagerende faktorer. Nar ledighed gger risikoen for mindre social kontakt og
det samtidig findes, at ledige med lavere grad af social kontakt har lavere mental sundhed, kan det

vaere relevant at indtaenke social stgtte i forebyggelsen.

2.5.4 Individuelle faktorer
Pa dette niveau befinder faktorer, som relaterer sig til individets handlinger sig. | den oprindelige

sociopkologiske model er der iszer fokus pa livsstil som rygning, alkohol og motion.**. | afsnittet her
forstas niveauet bredere og relaterer sig til individrelaterede forhold af mere psykisk karakter ift.
den lediges coping med de fglelser, ledighed kan medfgre og hvordan ledighed kan pavirke

individets selvbillede.

Som beskrevet er ledige forpligtiget til at skrive og sende jobansggninger for at opretholde retten
til at modtage dagpenge,** hvormed en hverdag som ledig indebaerer en raekke jobafslag, indtil den
ledige opnar ansaettelse. Ledige kan opleve, at de mange afslag reducerer deres tro pa sig selv og
egnhe evner og at ledigheden bidrager til en fglelse af mindrevaerd.®? Ledige kan opleve en fglelse af
statustab og at mangle en del af deres identitet under ledighed i form af faglig identitet.®? Idet
individet opnar en del af sin status og identitet gennem arbejde, udggr status og identitet én af de
fem latente fordele ved at arbejde ifglge Jahoda, 7 hvor status omhandler individets position i
samfundet og identitet er udtryk for individets syn pa sig selv. Ydermere angiver ledige, at dét at
vaere ledig, pavirker deres fundamentale fglelse af at bidrage til samfundet.®® Individets
psykologiske behov for et kollektivt formal udger den femte og sidste af Jahodas latente fordele ved

at arbejde. Ved ledighed kan individet mangle denne fglelse af at vaere nyttig, at bidrage til
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samfundet og at der er brug for én.%* Ligesom tab af de gvrige latente fordele, kan tab af status og
identitet samt fglelse af at bidrage til samfundet medfgre lavere mental sundhed.>” At miste status
og identitet samt fgle manglende bidrag til samfundet kan udggre en stressor, som kreever, at

individet er i stand til at handtere disse fglelser for at undga, at dette fgrer til stress.

Disse individuelle faktorer omkring status, identitet, bidrag til samfundet og handtering af fglelserne
forbundet hermed er formentlig i hgj grad influeret af de ovenfor fremanalyserende potentielle
arsager til stress blandt ledige herunder beskaeftigelsespolitikken, italeszettelsen af ledighed,
gkonomi, stigmatisering, hverdagslivet og de sociale forhold. Alle disse faktorer kan pavirke,
hvordan individet ser sig selv som ledig, hvilket illustrerer interaktionen mellem lagene i den
sociogkologiske model. Dette understreger vigtigheden af, at alle niveauer indtenkes i

forebyggelsen, da distale faktorer i hgj grad pavirker de proksimale faktorer direkte og indirekte.

2.5.5 Biologiske faktorer
Forhold, der relaterer sig individets biologi som f.eks. kgn og alder, befinder sig pa det inderste

niveau i den sociogkologiske model og adskiller sig fra de gvrige niveauer ved at vaere faste faktorer,
som ikke kan forandres eller kontrolleres i en forebyggelsesstrategi.** Dermed kan forhold pa dette
niveau ikke pa samme made anskues som arsager til stress blandt ledige, men mere som
risikofaktorer for at opleve stress, som kan veaere relevante at indtaenke i forebyggelsen. Bade alder
og kegn kan formentlig have betydning for, hvilke af de ovenfor beskrevne arsager til stress blandt
ledige, der opleves som stressorer. Eksempelvis kan unge grundet mindre livserfaring have
vanskeligere ved at handtere situationen som ledig,®> dvs. at det kan vare faktorer som tab af
identitet, tidsstruktur og aktiviteter, der kan udggre stressorer for unge ledige. Zldre ledige kan
derimod have flere gkonomiske forpligtelser end unge,®® hvorfor det for zldre ledige kan veere de
gkonomiske konsekvenser af ledighed, som opleves som en stressor. Ift. kgn kan kvinder have stgrre
tendens til at isolere sig under ledighed end maend, hvormed det bliver de sociale forhold, der er
arsag til stress blandt ledige kvinder, mens de gkonomiske konsekvenser grundet den traditionelle
rolle som forsgger kan vaere kilde til lav mental sundhed under ledighed blandt maend.®” Generelt
set vil ledighed og de underliggende stressorer opleves vidt forskelligt for den enkelte ledige, hvorfor
det er relevant, at forebyggelsen inddrager flest muligt af de forskellige arsager til stress blandt

ledige.
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2.6 Strategier til forebyggelse af stress blandt ledige
Der kan saledes identificeres potentielle arsager til stress blandt ledige pa alle sociogkologiske

niveauer og disse vil interagere og pavirke pa tveers af niveauerne. Dette indikerer et behov for, at
en forebyggelsesstrategi indeholder bade strukturelle forandringer samt individorienterede
interventioner, hvis forebyggelsen skal vaere effektiv. | dette afsnit preesenteres et teoretisk
perspektiv pa mulige forebyggelsesstrategier til forebyggelse af stress blandt ledige, som hver for
sig eller i kombination kan forventes at reducere stress blandt ledige. Formalet hermed er at
fremanalysere forebyggelsesstrategier, der med udgangspunkt i de fremanalyserede arsager til
stress blandt ledige, kan forebygge stress blandt ledige med henblik pa at anvende denne viden til

forandring af forebyggelsen at stress blandt ledige.

Strukturel primeer forebyggelse

Forebyggelse af stress blandt ledige kan tage udgangspunkt i forandring af de strukturelle forhold,
som bidrager til, at ledighed samlet set udggr en potentiel stressor for individet. Forebyggelsen sker
dermed gennem forandring af de distale faktorer, som placerer sig i de yderste lag i den sociogko-
logiske model, dvs. forandringer relateret til beskaeftigelseslovgivningen ift. lediges rettigheder og
forpligtigelser, dagpengeydelsen og den politiske italeszettelse af ledighed, som direkte og indirekte
pavirker faktorer pa de gvrige niveauer. Strategien kan anskues at vaere en primaer forebyggelses-
strategi, idet det overordnede formal med strategien er at reducere risikoen for, at ledige oplever
stress.®® Da fokus er pa forandring af de distale determinanter herunder bl.a. lovgivning, kan
forebyggelsesstrategien endvidere ses som strukturel forebyggelse, idet strukturel forebyggelse
netop har til formal at pavirke de rammer, som individet lever i, gennem lovgivning, styring og

regulering.®®

Individrettet primaer forebyggelse

Stress blandt ledige kan potentielt ogsa forebygges gennem en forebyggelsesstrategi med et
individorienteret fokus malrettet alle ledige, hvor forandringen relaterer sig til mere proksimale
faktorer teettere pa individet. Med udgangspunkt i arsagerne til stress blandt ledige kan dette vaere
forandring relateret til hverdagslivet ift. at skabe tidsstruktur og aktiviteter, til det sociale liv samt
til den lediges selvbillede, mestring og identitetsfglelse. Disse faktorer pavirkes som beskrevet af de

distale faktorer, hvilket igen illustrerer relevansen af, at de strukturelle forhold indtaenkes i en
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forebyggelsesindsats. | denne forebyggelsesstrategi vil fokus vaere pa at sendre disse individrela-
terede potentielle arsager til stress, f.eks. ved at indtaenke social stgtte, tidsstruktur og aktiviteter i
en forebyggende intervention og derved reducere de mulige potentielle arsager til stress. Fokus kan
ogsa veere pa at gge den lediges resiliens og modstandskraft overfor ledighed som stressor,

eksempelvis ved at gge lediges ressourcer og mestringsstrategier.

Sekundazer forebyggelse

| sekundaer forebyggelse er formalet at forhindre sygdom i at udvikle sig,®® og forebyggelsen af stress
blandt ledige kan ogsa forega som sekundaer forebyggelse malrettet ledige, der oplever stress. | en
sadan intervention vil fokus vaere pa at begraense lediges oplevelse af stress ved at forbedre deres
redskaber til at handtere stress og derigennem reducere forekomsten af stress blandt ledige eller

lediges stressniveau.

2.7 Forebyggelse af stress blandt ledige
De tre beskrevne strategier kan teoretisk set alle forventes at vaere virkningsfulde i forebyggelsen

af stress blandt ledige. | det fglgende afsnit analyseres det aktuelle nationale fokus pa stress blandt
ledige med henblik pa at sammenholde denne viden med de tre forebyggelsesstrategier og derved
fremanalysere, hvorledes forebyggelsen af stress blandt ledige kan forandres med det formal at

reducere stress blandt ledige i Danmark.

| Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakke for mental sundhed fra 2018 anbefales kommunerne i
jobcenterregi at understgtte tidlig opsporing af symptomer pa lav mental sundhed,'* hvormed
ledige vil veere i malgruppen. Formalet med opsporingen, at personer, som viser symptomer pa
f.eks. stress, identificeres og henvises til kommunale tilbud eller til neermere udredning i almen
praksis.'* Der er saledes fokus pa at hindre stress og andre mentale sundhedsproblematikker i at
udvikle sig, hvorfor indsatsen kan ses som sekundar forebyggelse. Primaer forebyggelse af lav
mental sundhed eller stress blandt ledige navnes ikke eksplicit i forebyggelsespakken, hvorimod
individrettet primaer forebyggelse af stress for beskaeftigede pa kommunale arbejdspladser
anbefales i forebyggelsespakken.* Dette pa trods af, at det i forebyggelsespakken fremhaeves, at

det bl.a. szerligt er personer udenfor arbejdsmarkedet, der har darlig mental sundhed.'*
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At arbejdsmarkedstilknytning og sundhed er indbyrdes forbundet, er udgangspunktet for Sundheds-
styrelsens publikation fra 2019, hvori der praesenteres lgsningsmodeller for helhedsorienterede
beskaeftigelsesindsatser med fokus pa sundhed.'® Fokus heri er pa, hvordan sundhedsmaessige
udfordringer kan udggre en barriere for fast tilknytning til arbejdsmarkedet og malgruppen er derfor
ledige borgere. Heri anerkendes det, at lediges sundhedsudfordringer udggr en mulig risiko for
lengerevarende ledighed, samt at ledighed og varigheden heraf kan udggre en risiko for udvikling
af bl.a. stress,® hvilket ggr forebyggelse af stress blandt ledige relevant. Fokus i publikationen er pa
Igsningsmodeller samarbejde omkring ledige borgere mellem sundheds- og beskaftigelses-
forvaltninger,'® og i mindre grad pa konkrete tilbud malrettet specifikke problematikker som stress.
Med publikationen anerkendes behovet for at forebygge forskellige problematikker under ledighed
grundet de mulige individuelle og samfundsmaessige konsekvenser heraf, hvilket vidner om et
behov for identificering og implementering af effektive strategier til at forebygge bl.a. stress blandt
ledige. Det ses dog ogsa, at fokus er pa, hvordan stress kan forebygges ud fra et individorienteret
perspektiv og ikke gennem strukturelle @endringer. Dette skyldes formentlig, at i de danske indsatser
mod stress opfattes stress primaert som et individuelt anliggende og fa indsatser har fokus pa det
organisatoriske niveau.”® Der er behov for erkendelse af, at stress er et kontekstuelt faenomen og at
hverken kommuner eller regioner kan Igse udfordringen med stress i befolkningen alene, men der
er behov for en samlet national indsats.”! Dette indikerer et behov for, at ikke kun individrettede,
men ogsa strukturelle forebyggelsesindsatser identificeres og implementeres i forebyggelsen af
stress blandt ledige i Danmark. | de eksisterende stresstilbud i de danske kommuner, er der desuden

generelt behov for mere evidensbaseret viden, idet kun 9% af tilbuddene er baseret p& forskning.”*

Ovenstaende illustrerer en politisk opmaerksomhed pa, at ledighed kan veere forbundet med
sundhedsudfordringer, men fokus er fortsat overvejende pa en individorienteret tilgang i form af
sekundzer forebyggelse af stress blandt ledige eller pa primaer forebyggelse af stress blandt
beskzeftigede. Endvidere er der behov for, at det strukturelle niveau indtaenkes i forebyggelsen af
stress og for mere evidensbaseret forskning. Et systematisk overblik over evidensbaserede
forebyggelsestiltag malrettet stress blandt ledige, som inddrager bade strukturelle, primaere og
sekundeere forebyggelsestiltag vil kunne udggre et gavnligt redskab i forebyggelsen af stress blandt
ledige ift. at inddrage mere evidens samt strukturelle forebyggelsestiltag i forebyggelsen.

Eksisterende reviews, som omhandler forebyggelse og sundhedsfremme malrettet ledige, har enten
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ikke stress som outcome,’?”® har stress som én af mange outcomes,’*’> er begreaenset til
arbejdsmarkedsrettede interventioner’® eller har en bredere malgruppe end kun ledige.”” Der
eksisterer saledes ikke et systematisk overblik over den eksisterende litteratur omhandlende
effekten pa stress af forebyggelsestiltag malrettet ledige herunder bade strukturelle, primaere og
sekundezere forebyggelsestiltag. Ud fra dette kan det derfor udledes, at der er behov for en
systematisk kortlaegning af effekten pa stress af eksisterende forebyggelsestiltag malrettet ledige,

med henblik pa at inddrage denne viden i forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark.
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3. Afgraensning

Andelen af ledige, som oplever stress, er stigende og stress blandt ledige udggr et
folkesundhedsmaessigt problem grundet de potentielle individuelle og samfundsgkonomiske
omkostninger. Den markante stigning i andelen af ledige grundet COVID-19-epidemien g@r det
hgjaktuelt at afdaekke, hvorledes forebyggelsen af stress blandt ledige kan forandres med henblik

pa at reducere forekomsten af stress blandt ledige i Danmark.

Nar begrebet stress anvendes i dette speciale, er der tale om den langvarige stress og ikke den
akutte stress, da det er den langvarige stress, som kan have negative helbredsmaessige
konsekvenser. Med det formal at opna en bred afdaekning af problemstillingen omkring stress
blandt ledige indtages en bred forstaelse af stress, hvor stress anskues som en individuel oplevelse,
som kan forekomme bade med og uden fysiske, psykiske og adfaerdsmeessige symptomer.
Malgruppen i specialet er ledige og er afgreenset til dagpengemodtagere, da personer, som
modtager kontanthjeaelp eller uddannelseshjalp, vurderes at adskille sig fra dagpengemodtagere ift.

risikoen for at opleve stress.

Bade staten og kommuner vurderes at kunne have interesse i at forebygge stress blandt ledige i
Danmark grundet de potentielle besparelser reduceret forekomst af stress blandt ledige vil kunne
medfgre. | relation hertil er det relevant at veere opmaerksom p3, at typen af forebyggelsesindsats

eller -strategi vil have betydning for, hvem der bzerer det gkonomiske ansvar.

| et sociogkologisk perspektiv kan der fremanalyseres arsager til stress blandt ledige pa flere
niveauer. Pa strukturelt niveau kan ledighedssystemet, beskeaeftigelseslovgivning samt politisk
italesaettelse af ledighed ses som distale faktorer, der kan veere medvirkende arsag til, at nogle
ledige oplever stress. Disse strukturelle forhold ses i hgj grad som underliggende distale faktorer,
der interagerer og pavirker de gvrige lag i den sociogkologiske model, herunder bl.a. lediges arbejds-
og levevilkar ift. gkonomiske konsekvenser ved ledighed samt individets selvbillede ift. oplevelsen
af statustab, skam og skyld. Ifplge Dahlgren og Whitehead** vil faktorer pa forskellige niveauer
interagere og gensidigt pavirke hinanden, hvorfor det ifglge Dahlgren og Whitehead** er ngdvendigt
at inddrage flere niveauer i forebyggelsen for at opna en effektiv forebyggelse. Med udgangspunkt
i de identificerede arsager til stress blandt ledige er der fremanalyseret tre mulige

forebyggelsesstrategier, hhv. primaer strukturel forebyggelse, primaer individrettet forebyggelse
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samt sekundeer forebyggelse. Aktuelt er der i Danmark overvejende fokus pa sekundaer
forebyggelse af stress blandt ledige pa trods af en politisk anerkendelse af, at ledighed kan vaere
forbundet med sundhedsudfordringer. | de danske indsatser mod stress anskues stress endvidere
som et individuelt anliggende. Samtidig er der behov for, at flere indsatser baseres pa evidens. Pa
baggrund af problemanalysen vurderes der at eksistere et behov for at forandre forebyggelsen af
stress blandt ledige i Danmark ud fra et evidensbaseret grundlag, hvor bade strukturelle, primaere
og sekundzaere forebyggelsesstrategier inddrages, idet alle niveauer bgr indtaenkes for at opna en

effektiv forebyggelse.

Formalet med dette speciale er derfor at afdeekke, hvilke forebyggelsestiltag malrettet ledige med
effekt pa stress, der eksisterer med henblik pa udarbejdelsen af et evidensbaseret beslutnings-
grundlag med anbefalinger til forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark, hvilket

skal anvendes til at kvalificere beslutninger om forandring af forebyggelsen.
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4. Problemformulering
Hvordan kan stress blandt ledige forebygges gennem strukturelle, primzaere og sekundeere

forebyggelsestiltag og hvordan kan denne viden anvendes til forandring af forebyggelsen af stress

blandt ledige i Danmark?

Forskningsspgrgsmal:
1) Hvilken effekt ses af strukturelle, primaere og sekundzere forebyggelsestiltag malrettet
ledige malt pa forekomsten af stress blandt ledige eller lediges stressniveau?

(reviewspgrgsmadl)
2) Hvordan kan viden herom anvendes til udformning af anbefalinger til forandring af

forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark ift. at reducere forekomsten af stress blandt

ledige eller de lediges stressniveau?
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5. Metode

Med det formal at afdeekke og syntetisere den eksisterende evidens om forebyggelsestiltag
malrettet ledige med effekt pa stress udfgres et systematisk review. | dette afsnit redeggres og
argumenteres for de metodologiske valg i udarbejdelsen af det systematiske review. Med henblik
pa at sikre fokus pa systematik og transparens gennem alle faser, udfgres udarbejdelsen af det

systematiske review med inspiration fra The Cochrane Handbook’® og Booth et al.”®

5.1 Specialets positionering

Indenfor forskning findes forskellige forskningsparadigmer, som er de grundlaeggende antagelser,
som forskerne arbejder ud fra.®9 Formalet med dette speciale er at afdakke effekterne af
forebyggelsestiltag malrettet stress blandt ledige. Med dette fokus pa effekter er den
videnskabsteoretiske position i specialet positivistisk, som befinder sig i det empirisk-analytiske
forskningsparadigme. Indenfor det empirisk-analytiske paradigme leegges der vaegt pa objektiv og
vaerdineutral testning og empiriske iagttagelser. Gennem de empiriske iagttagelser sigtes der mod
at finde frem til almengyldige arsagssammenhaenge, dvs. kausale sammenhange mellem arsag og
virkning.8% Forskning med en positionering i det empirisk-analytiske paradigme vil veere af den
forklarende forskningstype, hvor kernespgrgsmalet er hvilke x, der er drsag til y.2° | dette speciale
spges det at opna viden om den kausale sammenhang mellem forebyggelsestiltag som arsag og
effekten heraf pa stress blandt ledige, hvormed specialets problemformulering er indenfor den
forklarende forskningstype. Udfordringen indenfor denne forskningstype er at sikre, at en obser-
veret effekt kan tilskrives indsatsen, idet mange andre forhold end kun den undersggte arsag eller
indsats kan vaere medvirkende til at skabe en observeret virkning eller effekt.8° Relateret hertil vil
udfordringen i dette speciale vaere at sikre, at en eventuel effekt pa de lediges stressniveau eller
forekomsten af stress blandt ledige kan tilskrives det undersggte forebyggelsestiltag i de enkelte
studier. Forskningsdesignet indenfor den forklarende forskningstype er ofte eksperimentelt, hvor
iseer det randomiserede, kontrollerede studie (RCT-studie) ofte anvendes, idet dette forsknings-
design netop er effektivt til at afggre kausaliteten mellem intervention og virkning. Dette skyldes
randomiseringen, hvor deltagere fordeles tilfeeldigt i en eksperiment- og kontrolgruppe, hvilket
reducerer risikoen for confounding,®® og dermed gger muligheden for at afggre kausalitet. Andre

forskningsdesigns indenfor den forklarende forskningstype er andre eksperimentelle designs sasom
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ikke-randomiserede eller ikke-kontrollerede studier samt observationelle studier som kohorte-
studier.®? Pa baggrund heraf vil bade eksperimentelle og observationelle studier kunne bidrage med
viden om effekter af forebyggelsestiltag malrettet stress blandt ledige, hvorfor disse designs vil vaere

relevante at inkludere i besvarelsen af specialets problemformulering.

5.2 Systematisk review som metode

Specialets formal er at bidrage med anbefalinger til forandring af forebyggelsen af stress blandt
ledige i Danmark gennem udarbejdelsen af et evidensbaseret beslutningsgrundlag. Systematiske
reviews er en metode til at ssmmenfatte og syntetisere allerede eksisterende viden pa et omrade.8?
Pa baggrund heraf udarbejdes et systematisk review til at besvare fgrste forskningsspgrgsmal, da et
systematisk review kan bidrage til at skabe overblik over og sammenfatte den eksisterende viden
om effekten pa stress af strukturelle, primaere og sekundare forebyggelsestiltag malrettet ledige.
Det systematiske review i dette speciale skal saledes bidrage til at besvare reviewspgrgsmalet:
Hvilken effekt ses af strukturelle, primaere og sekundaere forebyggelsestiltag malrettet ledige malt

pd forekomsten af stress blandt ledige eller lediges stressniveau?

Systematiske reviews sgger at daekke behov for overblik i den store maengde af viden bade indenfor
og udenfor forskningsverdenen. Uden for forskningsverdenen retter systematiske reviews sig mod
praktikere og ansvarlige aktgrer for retningslinjer og rammer for offentlige instanser.?! | relation til
dette speciale vil den viden, som fremkommer af det systematiske review, anvendes til udarbej-
delsen af et beslutningsgrundlag og denne vil primaert rette sig mod aktgrer udenfor forsknings-
verdenen som beslutningstagerne i kommuner og staten. | et systematisk review anvendes en
specifik og reproducerbar metode til at identificere, udvaelge og kvalitetsvurdere studier, som kan
bidrage til at besvare reviewspgrgsmalet. De inkluderede studier analyseres og syntetiseres derefter

for derved at besvare det opstillede reviewspgrgsmal.”®

5.3 Indledende s@ggning

Idet gennemfgrslen af et systematisk review bgr indledes med en indledende s@ggning i udvalgte
databaser med fokus pa at identificere eksisterende reviews indenfor problemfeltet,”® er der
foretaget en indledede s@ggning i forskellige databaser forud udarbejdelsen af dette review. En

indledende sggning kan bidrage med viden om relevante begreber, aktgrer, forstaelse og videns-
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huller indenfor et emnefelt.?? Den indledende sggning er dels udfgrt som ustrukturerede sggninger
i Google Scholar og dels som strukturerede sggninger i Cochrane og PubMed efter reviews og
overbliksartikler omhandlende forebyggelse malrettet ledige, kombineret med kaedesggninger i den
fundne litteratur. Formalet med den indledende s@gning har vaeret at afdaekke problemfeltet og
centrale begreber omkring forebyggelse af stress blandt ledige og bidrage med litteratur til
problemanalysen. Den indledende sggning har bl.a. bidraget med viden om eksisterende systema-
tiske reviews og andre overbliksartikler omhandlende forebyggelse blandt ledige, hvilket har
bidraget til at identificere et behov for udarbejdelsen af et systematisk review over eksisterende

forebyggelsesindsatser malrettet ledige med stress som outcome.

5.4 Inklusions- og eksklusionskriterier

| udarbejdelsen af et systematisk review opstilles en liste med entydige inklusionskriterier, som
beskriver de kriterier, de enkelte sggeresultater skal opfylde for at vaere relevante.®® Opstillingen af
inklusionskriterier er central, da disse bidrager til at holde fokus i gennemlaesningen af
sggeresultaterne samt ggr sggeprocessen transparent for laeseren og dermed gge validiteten af det
systematiske review,® hvorfor der forud for den systematiske sggning er opstillet klare in- og
eksklusionskriterier (tabel 1). Sggeresultater, som ikke opfylder disse kriterier, ekskluderes.
Inklusionskriterierne for population, intervention og outcome tager udgangspunkt i review-
sporgsmalet og derudover er det vaesentligt at definere, hvilke studiedesigns, der inkluderes® samt

andre inklusionskriterier som publikationstype, sprog og geografi.
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Population: Ledige, defineret som personer, der Personer med fysiske eller psykiske lidelser
modtager dagpenge (eller en tilsvarende Flygtninge
ydelse)

Personer udenfor arbejdsmarkedet, som
modtager anden ydelse end dagpenge,
herunder kontanthjzlp eller sygedagpenge®

Intervention: | Forebyggelsestiltag, indsatser, Forebyggelsestiltag, som ikke vurderes
interventioner, programmer eller implementerbare i dansk kontekst**
strategier, som kan karakteriseres som
strukturelle, primaere eller sekundzere
forebyggelsestiltag malrettet ledige.

Qutcome: Stressniveau Wellbeing
Distress-niveau Mentalt helbred
Forekomst af stress Angst
Depression

Studiedesign: | Eksperimentelle og ohservationelle
studier

Publikations- | Primaere studier

type:
Sprog: Engelsk, dansk, svensk og norsk
Geografi: Alle lande

* Er ydelsen ikke angivet, ses pd ledighedsvarigheden. Studier med en gennemsnitlig ledighedsvarighed >2 dr i
studiepopulationen ekskluderes, da det vurderes sandsynligt, at hele eller en betydelig del af studiepopulationen modtager andre
ydelser end dagpenge eller en tilsvarende ydelse.

** Vurderes ved gennemlasning

Tabel 1: Praedefinerede inklusions- og eksklusionskriterier til udvaelgelse af studier

Med udgangspunkt i malgruppen for dette speciale (afsnit 2.3), inkluderes i relation til population
studier, hvor malgruppen er ledige, defineret som personer, der modtager dagpenge eller anden
tilsvarende ydelse. Herunder inkluderes ogsa studier, hvor malgruppen er undergrupper af ledige,
f.eks. maend, kvinder, unge eller zldre. Da modtagere af kontanthjselpsmodtagere er udenfor
malgruppen i dette speciale grundet dét, at denne gruppe ofte har forskellige barrierer for at
komme i job,3¢ ekskluderes studier med denne malgruppe. Derudover ekskluderes studier, hvor
malgruppen er ledige sygedagpengemodtagere, flygtninge eller personer med fysiske eller psykiske
lidelser, idet disse undergrupper af ledige vurderes at kunne have andre potentielle barrierer for at

komme i beskaeftigelse.
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| relation til intervention inkluderes studier, hvor interventionen kan anskues som et strukturelt,
primaert eller sekundzert forebyggelsestiltag, da malet er at inkludere alle former og typer af
forebyggelse. Strukturelle forebyggelsestiltag er tiltag, som gennem lovgivning, styring eller
regulering pavirker de rammer, som ledige lever i.%° Primaere forebyggelsestiltag er tiltag, som sgger
at hindre, at ledige oplever stress og sekundare forebyggelsestiltag er tiltag, som sgger at opspore
og begraense stress blandt ledige.®® Efter gennemlaesning af artikler og fgr den kritiske
kvalitetsvurdering, foretages en vurdering af, hvorvidt interventionen i et studie er implementerbar
i dansk kontekst. Safremt en intervention vurderes ikke-implementerbar i Danmark, vil der eksplicit

argumenteres herfor og studiet ekskluderes.

Studier, hvor outcome er stressniveau eller forekomst af stress, inkluderes uanset hvilket
maleredskab der er anvendt. Internationalt anvendes ogsa begrebet distress om oplevelsen af
stress,®* hvorfor ogsa studier, hvor distress indgar som outcome, inkluderes. Studier, hvor psyko-
logiske effekter er malt ved angivelse af wellbeing, mental helbred, depression eller angst,

ekskluderes, safremt stress eller distress ikke indgar som et saerskilt outcome.

Studier med et eksperimentelt eller observationelt studiedesign inkluderes, da det er denne type
studiedesigns, der kan bidrage til at besvare problemformulering. Alle typer af primaere studier
inkluderes. Reviews og overbliksartikler inkluderes ikke, da disse er identificeret i den indledende
spgning. Artikler pa engelsk, dansk, svensk og norsk inkluderes, da det er de sprog, som beherskes
af udarbejderen af reviewet. Der er ingen in- eller eksklusionskriterier ift. geografi, idet der i stedet
som ovenfor beskrevet udfgres en konkret vurdering af de enkelte indsatsers implementerbarhed i

dansk kontekst.

5.5 Sggestrategi

Da systematiske reviews kraever en objektiv og reproducerbar sggning,’® hvilken kan sikres gennem
dokumenteret sggestrategi, er sggestrategien i dette systematiske review dokumenteret i et
spgebilag (bilag 1). En sggestrategi udggr den formaliserede beskrivelse af fremgangsmaden i en
spgeopgave og formalet hermed er at give dokumentation for den udfgrte sggning, som sikrer, at

spgningen er reproducerbar, transparent og objektiv.®

33



| en spgestrategi kan fokus veere pa at opna hgj genfinding eller hgj praecision, hvor pracision
angiver forholdet mellem identificerede relevante hits ift. det samlede antal hits, mens genfinding
er antallet af relevante hits i én database ift. det samlede antal hits i databasen.®® Pracision og
genfinding vil veere omvendt proportionelle, idet en hgj praecision kan betyde lavere genfinding og
eventuelle relevante studier identificeres ikke, mens hgj genfinding, vil reducere praecisionen i en
spgning. Er der en kort tidshorisont for et projekt, kan det vaere relevant at fokusere pa at opna hgj
praecision i sggningen, da hgj genfinding er mere tidskraavende grundet stgrre andel af irrelevante
hits, som skal screenes.®>%° | dette speciale vaegtes det grundet en kort tidshorisont og begraenset
maengde arbejdsressourcer at fokusere pa at opna hgj praecision i sggningen. Dette ggres ved, at
der udfgres en grundig indledende sggning, hvor relevante og centrale begreber identificeres og

disse anvendes i spgningen samt ved at sgge i flere databaser.

5.5.1 Bloksggning

Opbygningen af den systematiske sggning kan med fordel tage udgangspunkt i PICO-modellen.’3,
som er en bloksggningsmetode, der kan medvirke til at sikre at relevante elementer fra
spgespgrgsmalet indgar i spgningen.®3. Bloksggninger udggr dermed et nyttigt redskab til at bevare
overblikket og sikre systematikken i stgrre sggninger, 8 hvorfor PICO-modellen anvendes i opbyg-

ningen af sggningen i dette review.

PICO er en forkortelse for Population, Intervention, Comparison og Outcome, som udggr de fire
spgeblokke i en spgning.’®® | dette speciale spges det at opna viden om effekter pa stress af
forebyggelsestiltag malrettet ledige uden en specifik sammenligningsintervention, men i stedet vil
der i de fleste studier formentlig sammenlignes med ledige, som ikke tilbydes indsatsen, hvorfor
comparison udelades. Populationen er ledige, mens interventionen er strukturelle, primzaere eller
sekundzere forebyggelsestiltag malrettet ledige. Outcome er stressniveau, distress-niveau eller
forekomsten af stress blandt ledige (tabel 2). Disse overordnede begreber danner udgangspunktet

for valg af sggeord og opbygningen af den systematiske sggning.

Population Intervention Outcome
Ledige Strukturelt, primeaert eller Stressniveau eller distress-niveau

sekundzert forebyggelsestiltag Forekomst af stress

Tabel 2: Overordnede begreber for de tre sggeblokke opstillet ud fra PICO-modellen
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| opbygningen af den systematiske sggning kombineres sggetermerne og sggeblokkene med
boolske operatorer. En sggning kan kombineres med ”"OR”, for derved at fremsgge hits, der
indeholder én eller flere af sggetermerne og med “AND”, hvormed sggninger, som indeholder
spgetermer fra alle spgeblokke, fremsgges.®>% | bloksggninger, som er sggestrategien for dette
speciale, anvendes "OR” til at kombinere de synonyme sggetermer indenfor samme sggeblok, mens

AND anvendes til at kombinere de tre sggeblokke.

5.5.2 Databaser
For at opna en udtgmmende sggning, bgr sggningen foretages i flere forskellige databaser,?® da

dette vil medvirke til at identificere mest mulig relevant evidens.”® Til at afdaekke den eksisterende
evidens indenfor problemfeltet i dette speciale inddrages bade medicinske, psykologiske, sociolo-

giske og samfundsvidenskabelige databaser.

Embase er den stgrste database indenfor medicin og biomedicin og PubMed er ligeledes en omfat-
tende database indenfor biomedicin og sundhed 8%, hvorfor disse udvaelges som databaser for det
medicinske felt. Litteratur fra disse databaser forventes at bidrage med viden om isaer individrettede
forebyggelsestiltag. Psycinfo deekker det psykologiske felt®? og litteratur herfra forventes at bidrage
med viden om individrettede forebyggelsestiltag herunder iszer tiltag med psykologi-fagligt indhold.
Derudover sgges der i den tvaervidenskabelige databaseplatform ProQuest, som indeholder 26
databaser indenfor iszer det sociologiske og samfundsvidenskabelige felt.®” Litteraturen herfra
forventes isar at vaere relevant ift. at identificere strukturelle forebyggel-sestiltag. Endvidere
afsgges de tveervidenskabelige databaser Scopus og Web of Science, da disse har en bred
tveervidenskabelig deekning indenfor bade det medicinske felt samt samfunds-, natur- og
socialvidenskab.887 Disse databaser forventes at kunne bidrage med litteratur indenfor hele

problemfeltet.

5.5.3 Spgetermer

Indenfor sggetermer skelnes mellem kontrollerede emneord og fritekstsggeord. Hver enkel
reference tildeles kontrollerede emneord af databaseproducenten, hvilket sikrer, at referencer
indenfor samme emne indekseres ensartet. De kontrollerede emneord er hierarkisk ordnet i en

tesaurus, som viser hvorledes kontrollerede emneord relaterer sig til hinanden. Fritekstsggeord er
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ord eller sammensatninger af ord, der sgges pa i udvalgte felter f.eks. titel, abstract eller i alle felter
85 | et systematisk review bgr kontrollerede emneord og fritekstsggeord kombineres i sggningen,
for at sikre at spgningen bliver udtsmmende,’® hvorfor sggningen i dette review er opbygget som

en kombination af kontrollerede emneord og fritekstsggeord.

Da der bgr anvendes samme s@gestrategi pa tvaers af databaser i et systematisk review, herunder
vare transparens og overensstemmelse i spgetermerne,’® er der s& vidt muligt anvendt samme
spgestrategi i de seks databaser. Samtidig er det dog vigtigt, at s@gningen tilpasses hver enkel
database, da de kontrollerede emneord og den tilhgrende tesaurus vil differentiere mellem
databaserne,®> hvorfor sggningen i dette review differentierer mellem og er tilpasset databaserne.
Forskelle i databaserne betyder, at det i opbygningen af en sggestrategi er vigtigt at afsgge de
kontrollerede emneord i de forskellige databaser, saledes de mest deekkende og relevante ord
veelges, hvilket dermed bidrager til at sikre hgj praecision i spgningen.®® | udarbejdelsen af dette
review udfgres derfor en omfattende indledende afsggning af ngglebegreber for hver af de tre
spgeblokke. Relevante sggetermer og kontrollerede emneord kan identificeres gennem afsggning
af anvendte nggleord og -begreber i fundne artikler i den indledende sggning samt i de artikler, som
en kaedespgning i disse artikler kan lede til. Hvorvidt disse nggleord og -begreber udger kontrolle-
rede emneord, undersgges ved at sgge i tesaurussen i den enkelte database, for derved at afggre
om emneordet er deekkende og relevant for problemstillingen.® Til at identificere relevante sgge-
termer i dette review udfgres derfor fgrst en afsggning af nggleord i de eksisterende reviews, som
er identificeret i den indledende s@ggning samt i artikler, som kadesggning i disse reviews leder til.
Herefter undersgges tesaurussen i de enkelte databaser for daekkende kontrollerede emneord for
disse identificerede nggleord og -begreber. Idet der ikke findes en tesaurus i de tre tvaervidenskabe-
lige databaser ProQuest, Web of Science og Scopus, er det ikke muligt at sgge pa kontrollerede

emneord i disse, hvorfor sggningen udelukkende opbygges af fritekstsggeord i disse.

I indledende s@ggninger afsgges det for hver database endvidere, hvilke felter, der bgr sgges i. S@ges
i alle felter fremfor udvalgte felter gges genfindingen, men der er ogsa risiko for en del irrelevante
hits, hvilket gger risikoen for fejl i udvaelgelsen.® De indledende sggninger viste, at sggning i alle
felter i de tveervidenskabelige databaser ProQuest, Web of Science og Scopus medfgrte en betydelig
maengde irrelevante hits, hvorfor der i disse sgges i felterne titel, abstract og keywords, mens der i

de gvrige tre sundhedsfaglige databaser sgges i alle felter.
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5.5.4 Sggning i referencelister
For at sikre at der ikke findes relevante studier, som ikke er blevet identificeret i den systematiske

spgning, anbefales det ifglge The Cochrane Handbook’® og Booth et al.”®, at der udfgres reference-
listespgning i tidligere publicerede reviews samt i de inkluderede studier fra den systematiske
spgning. | referencelistespgningen gennemgas referencelisterne systematisk, hvor der identificeres
litteratur, der opfylder de opstillede in- og eksklusionskriterier. Pa baggrund heraf foretages i dette
review manuel sggning i referencelister i tidligere publicerede reviews indenfor problemfeltet,’?”’
hvilke er identificeret i den indledende s@ggning. | tilleeg hertil foretages manuel sggning i

referencelisterne i de artikler, som inkluderes pa baggrund af den systematiske sggning.

5.5.5 Udveelgelse af studier

Udveelgelsen af studier bgr forega pa en systematisk made, som skal medvirke til at sikre, at alle
relevante studier inkluderes og ikke-relevante studier ekskluderes, hvor de praedefinerede in- og
eksklusionskriterier er afggrende for at sikre denne systematik og er styrende for udvalgelsen.”®
Systematikken i udvaelgelsen kan endvidere sikres ved at udvaelgelsen af studier opdeles i faser.”®7°
| dette review foretages derfor fgrst relevansscreening ud fra titel og abstract for hvert sggeresultat
med udgangspunkt i de opstillede in- og eksklusionskriterier (tabel 1). De studier, som vurderes
relevante fgres efterfglgende over i referencehandteringssystemet RefWorks, hvor dubletter
fijernes. Ved naeste screening gennemlaeses hele teksten i tilbagevaerende sggeresultater, og
resultaternes relevans for reviewspgrgsmalet vurderes ud fra in- og eksklusionskriterierne. Ved
denne fase noteres arsag til eksklusion for hvert sggeresultat, der ekskluderes. Udvaelgelses-

processen og resultaterne heraf er illustreret i flowdiagrammet i figur 2.
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Embase PubMed Psycinfo Web of Science ProQuest

n=446 n=254 n=310 n=145 n=410

Studier til screening pa titel/abstract: n=1891

Studier til screening pa full-text: n=68

Fjernelse af dub-
letter: n=33

Studier til screening pa full-text, uden dubletter: n=35

Eksklusion:
Malgruppe: 6

F

v Intervention: 3
Inkluderede studier: n=4 Qutcome: 9
Studiedesign: 9

celister: 1 Publikationstype: 4

S@gning i referen-

| studier fra syste-
e Studier til kvalitetsvurdering: n=9

matisk s@gning: 2 Eksklusion:

| reviews: 3

r 3

Kvalitetsvurdering: O

Inkluderede studier i syntese: n=9

Figur 2: Flowdiagram over udvealgelsen af studier

Sggningen gav samlet 1891 resultater til screening pa titel og abstract. Heraf blev 35 fundet relevant
til screening pa fuld tekst efter fjernelse af dubletter. Ud af disse blev 31 ekskluderet pa baggrund
af de opstillende in- og eksklusionskriterier. Referencesggning i de fire inkluderede studier samt i
tidligere publicerede reviews bidrog med yderligere fem studier som opfyldte in- og eksklusions-

kriterierne.

5.6 Kvalitetsvurdering og dataekstraktion

Efter udveelgelsen foretages kritisk kvalitetsvurdering af de inkluderede studier med udgangspunkt
i relevante kvalitetsvurderingsredskaber. Som anbefalet i The Cochrane Handbook’® anvendes RoB
1188 til kvalitetsvurderingen af RCT-studier, mens ROBINS-18° anvendes til gvrige ikke-randomiserede
studier (bilag 2). Formalet med kvalitetsvurderingen er at undersgge risikoen for bias i de enkelte

studier og dermed bidrage til en vurdering af studiernes reliabilitet og validitet.”? Kvalitets-
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vurderingen af de enkelte studier fremgar af matricerne i afsnit 6.1. Studier med ikke-randomiseret
studiedesign, som i den kritiske kvalitetsvurdering med afsaet i ROBINS-1 vurderes at have kritisk
risiko for bias, ekskluderes, idet studier med denne kvalitetsvurdering ifglge The Cochrane

Handbook’® ikke bgr inkluderes i en syntese.

Dataekstraktion udger det naeste trin i reviewprocessen. Til at sikre systematik i dataekstraktionen
udfgres denne med udgangspunkt i en struktureret dataekstraktionsformular (bilag 3), som er
udarbejdet med inspiration fra The Cochrane Handbook’® og Booth et al.,”® idet en konsistent og
formaliseret metode til dataekstraktion er essentiel ift. at demonstrere systematik igennem hele

reviewprocessen.”?

5.7 Analyse- og syntesestrategi

| dette speciale udarbejdes en aggregeret syntese, idet aggregerede synteser kan bidrage til at
kortlaegge eksisterende interventioner’® og formalet med dette systematiske review er netop at
kortleegge eksisterende forebyggelsesindsatser malrettet ledige og disse indsatsers effekt pa stress.
Idet alle typer af forebyggelsesindsatser inkluderes, forventes det, at der vil vaere heterogenitet ift.
f.eks. interventionernes indhold. | tilfeelde af stor heterogenitet i de inkluderede studier, bgr
syntesen vaere narrativ dvs. syntesen formuleres i ord frem for tal,*® hvorfor der udfgres en narrativ

syntese.

Indledningsvist i analysen overfgres den ekstraherede data fra dataekstraktionsformularerne til
matricer, hvor informationen fra artiklerne opdeles i temaer. Udarbejdelsen af matricer som en del
af syntesestrategien kan derved bidrage med at skabe overblik over indholdet i artiklerne.**
Syntetiseringen af data fra de forskellige studier foretages derefter med udgangspunkt i matricerne,
hvor analysen sker pa tveers af artiklernes indhold med udgangspunkt i temaerne i matricen®! samt

forskelle og ligheder mellem de enkelte studier.

For at kunne vurdere, hvordan forebyggelsesindsatserne i de forskellige inkluderede studier bgr
vaegtes i anbefalingerne til forandring af forebyggelsen, er det ngdvendigt at foretage en syntese af
studiernes kvalitet samt metodologiske tilgang, idet kvalitet og metodologi vil have betydning for
robustheden af studiernes resultater. | analysen af forskelle og ligheder mellem forebyggelses-

indsatser syntetiseres information om indsatsernes indhold og effekt og det analyseres, hvilke typer
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af indsatser, der eksisterer. Derudover analyseres, hvilke sociogkologiske niveauer, de kan forventes
at intervenere pa med udgangspunkt i Dahlgreen og Whiteheads* sociopkologiske model. Syntesen
vil saledes bero pa en tvaergaende analyse ud fra temaerne: Studiernes kvalitet og metode, ligheder

og forskelle i forebyggelsesindsatserne og effekterne heraf samt sociogkologisk niveau.
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6. Syntese og analyse

| dette afsnit foretages en tvaergaende analyse af de inkluderede studier, hvilket skal bidrage til at
besvare fgrste forskningsspgrgsmal: Hvilken effekt ses af strukturelle, primzere og sekundeere
forebyggelsestiltag mdlrettet ledige mdlt pa forekomsten af stress blandt ledige eller lediges

stressniveau?

Gennem den systematiske sggning suppleret med sggning i referencelister blev der identificeret ni
studier, som opfyldte de opstillede in- og eksklusionskriterier. Fire af disse blev identificeret i den
systematiske sggning.9>°> To studier®®?’ blev identificeret ved manuel sggning i referencelisterne i
disse fire. Yderligere tre studier®®% blev identificeret ved manuel sggning i referencelisterne i
tidligere publicerede reviews. Ingen studier ekskluderes pa baggrund af kritisk kvalitetsvurdering,

hvorfor alle ni studier inkluderes i syntesen. Af tabel 3 fremgar de ni inkluderede studier.
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Artikel Studiedesign

s8 Creed, P. A, Hicks, R. E. & Machin, M. A. (1998)%* Ikke-randomiseret

Behavioural plasticity and mental health outcomes for long-term unemployed attending kontrolleret

occupational training programmes studie

¥ Creed, P. A., Machin, M. A., & Hicks, R. E. (1999) % Ikke-randomiseret
Improving mental health status and coping abilities for long-term unemployed youth kontrolleret
using cognitive behavior therapy based training interventions studie

EN Hodzic, S., Ripoll, P. & Bernal, C. (2015) % RCT

The Effects of Emotional Compentences Training among Unemployed Adults: A

Lengitudinal Study

L8 Sage, D. (2015)*° Tvaersnitsstudie
Do Active Labour Market Policies Promote the Well-Being, Health and Social Capital of

the Unemployed? Evidence from the UK.

L8 Saloniemi, A., Romppainen, K., Strandh, M. & Virtanen, P. (2014) *® |kke-kontrolleret
Training for the unemployed: differential effects in white- and blue-collar workers with studie

respect to mental well-being

(M Vinokur, A. D., Price, R. H. & Schul, Y. (1995) ¥’ RCT

Impact of the 10BS Intervention on Unemployed Workers Varying in Risk for Depression

¥ Vuori, I., Price, R. H., Mutanen, P. & Malmberg-Heimonen, I. (2005) %4 Kohortestudie

Effective Group Training Techniques in Jlob-Search Training

8 Vuori, 1, Silvonen, J., Vinokur, A. D. & Price, R. H. (2002) ** RCT
The Tydhdén Job Search Program in Finland: Benefits for the Unemployed With Risk of

Depression or Discouragement

N Vouri, ]. & Vesalainen, J. (1999) 3¢ Kohortestudie
Labour market interventions as predictors of re-employment, job seeking activity and

psychological distress among the unemployed

Tabel 3: Oversigt over de ni studier, som indgdr i syntesen i dette systematiske review samt studiernes studiedesign

6.1 Matricer

Formalet med nedenstaende matricer er at skabe overblik over indholdet i de inkluderede studier.
Af matricerne fremgar informationer om studierne samt studiernes formal, studiedesign, metode,
outcome for stress, indsatsen, resultater og kvalitetsvurdering. Derudover fremgar, hvilke

sociogkologiske niveauer, indsatsen vurderes at intervenere pa.
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Matrix 1

Behavioural plasticity and mental health outcomes for long-term unemployed attending occupational training programmes

Creed, P. A., Hicks, R. E. & Machin, M. A. (1998)

langtidslediges deltagelse i
et kursus med fokus pa
erhvervskompetencer og
personlig udvikling
sammenlignet med
kontroller pa venteliste

Ikke-randomiseret
kontrolleret studie med fgr-
og eftermalinger (n=133)

Intervention (n=62)
Kontrol (n=71)

Selvrapporteret
spgrgeskema

Madlinger (int./kont. svar%):
T1, forste dag pa kurset
(100%/100%)

T2, kursets sidste dag
(100%/100%)

T3, 3 mdr. efter kurset
(63%/73%).

Analysemetode
MANOVA

Karakteristika (int./kont.):
Ledighedsvarighed:

> 6 mdr: 89%/100%

Kgn, maend: 52%/56%
Aldersgennemsnit: 33 ar/33
ar

Outcome for stress:
Psykologisk distress: GHQ-
12

Formalet var at give
deltagerne faerdigheder til
at opna og varetage betalt
beskaeftigelse.

Kurserne inkluderede en
kombination af tilegnelse af
erhvervskompetencer
(f.eks. computerviden og
maskinskrivning) og
personlig udvikling (f.eks.
selvpleje, kommunikation
og forberedelse til
jobsamtaler).
Fuldtidskurser af varighed
mellem 4-7 uger.
Gruppetraening.
Klasserumsbaseret med
kombination af lektioner,
gvelser og gruppediskus-
sioner.

Kontrol:
Ledige pa venteliste til
kurset

kontrolgruppen ved T2.
Signifikant (p<0,001) forskel
i distress mellem T1 og T2.
Signifikant (p>0,001)
interaktionseffekt (gruppe x
tid), hvormed der alt i alt
ses en effekt af kurset i
reduktion af distress ved
T2. Denne effekt vedblev
ikke ved T3.

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
Australien Inklusionskriterier: Skillsshare arbejds- Resultater ift. stress: Leve- og arbejdsvilkar Tjekliste:
Ledige registreret som forberedende program Signifikant (P<0,01) forskel i | Sociale forhold ROBINS-1
Undersgger effekter pa det | arbejdssggende og ledige distress mellem Individuelle faktorer
mentale helbred af >6 mdr. Intervention: interventions- og Kvalitet:

Serious risk of bias/NI

Svagheder:

Intet beskrevet om maling
og kontrol af confouding
(NI'i domaenet:
Confounding).

Baggrund for fordelingen af
deltagere og kontroller ikke
beskrevet.

Lav svarprocent ved T3.
Bortfaldsanalyse viser
forskel pa fire parametre,
hvilket der ikke justeres for.
Selvrapporteret data,
deltagerne ikke blinded.

Styrker:

Relevant og
velafrapporteret
bortfaldsanalyse.
Velbeskrevet og
velafrapporteret
analysestrategi.
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Matrix 2

Improving mental health status and coping abilities for long-term unemployed youth using cognitive behavior therapy based training interventions

Creed, P. A., Machin, M. A., & Hicks, R. E. (1999).

unge langtidsledige
indeholdende elementer
fra den kognitive
adfeerdsterapi (CBT)

Ikke-randomiseret
kontrolleret studie med fgr-
og eftermalinger (n=65)

Intervention (n=43)
Kontrol (n=22)

Selvrapporteret
spgrgeskema

Madlinger (int./kont. svar%):
T1, f@r indsats
(100%/100%)

T2, lige efter indsats
(88%/100%)

T3, 14-16 uger efter indsats
(51%/45%).

Analysemetode:
ANOVA

Karakteristika:
Ledighedsvarighed:

Alle >12 mdr.

Kgn, maend: 54%
Aldersgennemsnit: 19 ar
(16,9-23,8 ar)

Outcome for stress:
Psykologisk distress: GHQ-
12

trivsel og mental sundhed
samt give deltagerne
mestringsevner, der skal
bidrage til at de bedre kan
handtere fremtidige
fglelsesmaessige
udfordringer.

3-dages program, i alt 15
timer.

Gruppebaseret.

Ingen oplysninger om
undervisningsmetoder.

Kontrol:

Langtidsledige unge fra
samme region, der mgder
kriterierne for at deltage i
statsstgttede
beskaeftigelsesindsatser,
men ikke tilbydes indsatsen

kontrolgruppen ved T2.
Denne forbedring af
distress ved T2 vedblev ikke
ved T3.

Subgruppeanalyse: De, som
rapporterede hgjere
niveauer af distress fgr
indsatsen oplevede en
signifikant (p<0,05) st@rre
reduktion i distress end de,
som rapporterede lavere
niveauer af distress fgr
indsatsen.

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
Australien Inklusionskriterier: CBT-indsats Resultater ift. stress: Sociale forhold Tjekliste:
At mgde kriterierne for at Signifikant (p<0,01) forskel i | Individuelle faktorer ROBINS-1
Undersgger effekten et 3- deltage i statsstgttede Intervention: distress mellem
dages kursus malrettet arbejdsmarkedsindsatser. Formalet var at forbedre interventions- og Kvalitet:

Serious risk of bias/NI

Svagheder:

Intet beskrevet om maling
og kontrol af confouding
(NI'i domaenet:
Confounding)

Baggrund for fordelingen af
deltagere og kontroller er
ikke beskrevet.

Lav svarprocent ved T3 i
begge grupper.
Selvrapporteret data,
deltagerne ikke blinded.

Styrker:

Relevant og velrapporteret
bortfaldsanalyse, som viste
ingen signifikante forskelle
mellem dropouts og
deltagere ved T3.
Velbeskrevet og
velafrapporteret
analysestrategi.
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Matrix 3

The Effects of Emotional Compentences Training among Unemployed Adults: A Longitudinal Study

Land, formal,
studiedesign og metode

Studiepopulation
og outcomes

Hodzic, S., Ripoll, P. & Bernal, C. (2015)

Indsats

Resultater

Sociogkologisk niveau

Kvalitetsvurdering

Spanien

Undersgger om traening i
felelsesmaessige
kompetencer (EC) vil gge
niveauet af oplevet EC
blandt ledige samt hvorvidt
ledighedsvarigheden vil
moderere effekten af
traeningen og om
a@ndringer i oplevet EC kan
praediktere andringer i
niveauet af oplevet stress,
somatiske klager, mental
helbred og humer.

RCT (n=75)

Intervention (n=41)
Kontrol (n=34)
Randomiseret fordeling

Selvrapporteret
spgrgeskema

Madlinger (int./kont., svar%)
T1, for indsats
(100%/100%)

T2, 1 mdr. efter indsats
(100%/100%)

T3, 6 mdr. efter indsats
(93%/76%)

Analysemetode:
ANCOVA

Eksklusionskriterier:

Har del- eller
fuldtidsarbejde, manglende
motivation for
interventionsprocessen,
stort forudgaende
kendskab til EC, anden
planlagt psykologisk forlgb,
stof- eller
alkoholafhaengighed, brug
af psykofarmaka.

Karakteristika (int./kont.):
Ledighedsvarighed,

gennemsnit: 17,3/16,4 mdr.

Kgn, maend: 7%/21%
Aldersgennemsnit:
32,7/36,4 ar

Outcome for stress:

Stress: Perceived Stress
Scale (PSS), spansk version
(Desuden GHQ-12, men her
anvendt om mental
helbred).

Traening af fglelsesmaessige
kompetence (EC)

Intervention:

EC referer til evnen til at
identificere, forsta,
udtrykke, styre og bruge
egne og andres fglelser.
Indhold i interventionens
seks moduler: Introduktion
til EC, forsta fglelser og
brug dem, regulere egne
fglelser, regulere andres
fglelser og
konflikthandtering,
teknikker til at nedregulere
ubehagelige fglelser samt
teknikker til at opregulere
positive fglelser.

2% dag, i alt 15 timer.
Gruppebaseret pa hold af
8-12 personer.
Undervisningen bestod af
oplaeg, gruppediskussioner,
gvelser arbejde i par mv.

Kontrol:

Ingen intervention, tilbudt
interventionen
efterfglgende.

Resultater ift. stress:

NB: Den direkte effekt af
interventionen pa stress er
ikke beregnet.
Afrapporterer kun
gennemsnit og SD for stress
(malt ved PSS) og GHQ-12
ved de tre tidspunkter for
hhv. interventions- og
kontrolgruppen uden
analyse af, hvorvidt der er
signifikant forskel mellem
disse gennemsnit.

Ingen signifikant effekt pa
EC i interventionsgruppen.
A&ndring i EC udggr en
signikant praediktor for
a&ndringer i stress (malt ved
PSS) og GHQ-12

Sociale forhold
Individuelle faktorer

Tjekliste:
RoB Il

Kvalitet:
Some concerns

Svagheder:

Ingen information om,
hvordan randomisering er
foregaet.

Deltagere og undervisere
ikke blinded.

Ingen bortfaldsanalyse og
dermed ingen viden om
hvorvidt drop-outs adskiller
sig fra deltagerne.
Selvrapporteret
spgrgeskema, hvor
besvarelser kan vaere
pavirket af viden om
interventionsgruppe.

Styrker:

Randomisering udfgrt
antageligvis blinded for
deltagere frem til
interventionsstart.

Valide maleredskaber.
Fuld svarprocent ved T2.
Velbeskrevet intervention.
Relevant og velrapporteret
analysestrategi.
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Matrix 4

Do Active Labour Market Policies Promote the Well-Being, Health and Social Capital of the Unemployed? Evidence from the UK.

Sage, D

(2015)

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
Storbritannien Inklusionskriterier: Forskellige indsatser under Resultater ift. stress: Leve- og arbejdsvilkar Tjekliste:
Fremgar ikke. den aktive beskaeftigelses- Ift. ledige, der ikke deltager | (Sociale forhold) ROBINS-1
Undersgger de ikke- indsats (ALMP). i ALMP-indsatser, er Individuelle faktorer
gkonomiske effekter af Karakteristika: deltagere i ALMP-indsatser Kvalitet:
ALMP’s (beskaeftigelses- Ledighedsvarighed: Ikke Intervention: (ref.) mere tilbgjelige til at Serious risk of bias/NI
indsatser under den aktive angivet Alle typer af aktiveringsind- | rapportere lavere niveauer

beskaeftigelsesindsats),
herunder effekter pa
trivsel, fysisk helbred og
social kapital.

Tvaersnitsstudie
(n=102.888-186.442)

Madlinger:

Data er fra British
Household Panel Survey
(BHPS) og dennes
efterfglger Understanding
Society (USoc), som udggr
en repraesentativ
panelspgrgeskemaunder-
sggelse af britiske
husstande startende i 1991
med gentagende malinger
siden.

Data fra forskellige "bglger”
af undersggelsen er poolet
til en stor sample-size
(n=102.888-186.442).
Samplesize varierer i hver
model, alt efter antal
besvarelser for hver
variabel.

Analysemetode:
Regressionsanalyser

Kgn: Ikke angivet

Alder: 18-65-arige er
inkluderet, fremgar ikke
mere praecist.

Outcome for stress:
Psykologisk distress: GHQ-
12

satser til ledige, som er
relateret til arbejdsmar-
kedet, indgar. Disse kan
veere udformet pa mange
forskellige mader og med
forskelligt indhold, f.eks.
traening af erhvervskompe-
tencer, andre traeningskur-
ser, intensive programmer
om jobs@gning, arbejds-
pregvning, praktik, frivilligt
arbejde, adfaerdsprogram-
mer m.fl.

Varighed, metode og om
det er individuelle eller
gruppebaserede indsatser,
er ikke afdaekket i studiet,
men formodes at variere
mellem indsatserne

Kontrol:

Der sammenlignes med
andre beskaftigelses-
grupper, herunder ledige,
der er i sakaldt open
unemployment, dvs. ledige
uden indsats samt med
personer i betalt arbejde,
pensionister, sygemeldte,
selvstaendige m.fl.

af distress (-1,664,
p<0,001).

Der findes ingen signifikant
forskel ift. distress mellem
deltagere i ALMP-indsatser
og personer i andre
beskzeftigelsesgrupper.

Svagheder:

Risiko for residual
confouding, da der ikke kan
kontrolleres for f.eks.
distress fgr ALMP.
Selvrapporteret data.

Ingen information om
missing data eller
bortfaldsanalyse (NI i
domaenet: Missing data)

Styrker:

Alle kvalificerede deltagere
er inkluderet i analysen.
Veldefineret intervention.
Relevant og
velafrapporteret
analysestrategi.
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Matrix 5

Training for the unemployed: differential effects in white- and blue-collar workers with respect to mental well-being

Salo

iemi, A., Romppainen, K., Strandh, M. & Virtanen, P. (2014)

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
Finland Inklusionskriterier, 24 forskellige konventionel- | Resultater ift. stress: Leve- og arbejdsvilkar Tjekliste:
deltagere: Personer, som le erhvervskompetence- Ingen signifikant (p>0,05) (Sociale forhold) ROBINS-1
Undersgger effekterne af var tilmeldt forskellige er- kurser effekt af kurserne malt Individuelle faktorer
forskellige konventionelle hvervskompetence-kurser i distress eller stress. Kvalitet:

erhvervskompetence-
kurser pa deltagernes
mentale helbred samt
eventuelle sammenhange
mellem effekter og
sociogkonomisk status malt
ved uddannelsesniveau og
erhvervstype (white- og
blue-collar workers)

lkke-randomiseret
ukontrolleret studie med
for- og eftermalinger
(n=342)

Selvrapporteret
spgrgeskema

Madlinger (svar%):

T1, ved pabegyndelse af et
kursus (100%)

T2, ved afslutning af et
kursus (n=62%)

Analysemetode:
ANOVA (ujusteret) og
ANCOVA (justeret)

2002 og 2003, hvor mal-
gruppen var "raske” ledige

Inklusionskriterier,
indsatser til studiet:
Udveelgelsen af kurser er
ikke tilfeeldig, men valgt ud
fra at opna nogenlunde
ligelig kgnsfordeling og at
alle uddannelsesniveauer
er repraesenteret. Pa trods
heraf opnas en repraesen-
tativ studiepopulation ift.
ift. deltagere i sddanne
kurser generelt.

Karakteristika:
Ledighedsvarighed:

44% 0-6 md, 27% 7-12
mdr., 29% >12 mdr.

Kgn, maend: 47% (T1), 39%
(T2)

Aldersgennemsnit: 36 ar

Outcome for stress:
Psyko-social stress: 18
symptomer pa en 4-score
likert skala fra 1 (aldrig/
sjeeldent) til 4 (ofte/altid),
summeret i en Stress
Symptom Score fra 18-72.
Psykologisk distress: GHQ-
12

Intervention:

Formalet med kurserne var
at treene ledige i nye
erhverv under hensyntagen
til tidligere uddannelse og
erfaring. Fire kurser havde
til formal at forbedre og
udvide funktionzerers
(white-collar) ekspertise og
kvalifikationer, men
stgrstedelen af kurserne
omhandlede erhvervskom-
petence-traening i lgnmod-
tager-erhverv (blue-collar)
Varighed 3-24 mdr.
Fremgar ikke om det er
individuelle eller gruppe-
baserede forlgb, men for-
modes at vaere gruppe-
baseret.
Undervisningsmetoder
fremgar ikke.

Kontrol:

Ingen kontrolgruppe
(forklares af forfatterne
med, at det primaere formal
er at afdaekke, hvorvidt
effekterne varierer mellem
sociogkonomiske grupper
og ikke at afdeekke
effekterne generelt)

Subgruppeanalyse:
Signifikant (P=0,014)
reduktion i distress blandt
de hgjest uddannede fra
gennemsnit pa 23,9 (T1) til
22,2 (T2).

Signifikant (p=0,014)
stigning distress blandt de
lavest uddannede fra
gennemsnit pa 21,2 (T1) til
23,0 (T2).

Overordnet ses en
signifikant (p=0,017)
interaktion mellem
2&ndringer i distress og
uddannelsesniveau.

Ingen @&ndring i
stresssymptomer opdelt pa
uddannelsesniveau.

Serious risk of bias/NI.

Svagheder:

Ingen kontrolgruppe.
Selvrapporteret data,
deltagerne ikke blinded.
Selektion ikke tilfeeldig,
men bevidst udvalgte
kurser.
Deltagelsesprocent pa 62%
ved T2, ingen
bortfaldsanalyse (NI i
domaenet: Missing data)

Styrker:

Relevant
confounderkontrol.
Udmeaerket beskrivelse af
intervention.

Relevant og
velafrapporteret
analysestrategi.
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Matrix 6

Impact of the JOBS Intervention on Unemployed Workers Varying in Risk for Depression

Vinokur, A. D., Price,

. H. & Schul, Y. (1995)

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
USA Inklusionskriterier: JOBS I Resultater ift. stress: Sociale forhold Tjekliste:
Ledig og jobsggende, ikke i Afrapporterer kun Individuelle faktorer RoB Il
Undersgger effekten af strejke, forventer ikke at Intervention: effekterne af
JOBS Il pa deltagernes blive kaldt pa arbejde Formalet er at hgjne interventionen i en Kvalitet:

mestringsfglelse,
beskzeftigelse og mentale
helbred. Derudover
undersgges det om
personer i hgj risiko for
depression ift. lav risiko
opnar stgrre effekt af
interventionen

RCT (n=1801)

Intervention (n=1249)
Kontrol (n=552)
Computerass. random.

Selvrapporteret
spgrgeskema (ledige og teet
relation til ledige)

Madlinger (svar% ledig/rel.):
T1, 2 uger fgr
int.(73%/82%)

T2, 2 mdr. efter int.
(80%/90%).

T3, 6 mdr. efter int.
(87%/92%).

Analysemetode
Intention-to-treat (i tillaeg
lavet enkelte per-protocol)
GLM og ANOVA

indenfor de naeste fa
maneder, forventer ikke at
ga pa pension indenfor 2 ar,
ledig >13 uger, ingen
praeference for
intervention eller kontrol,
villig til at deltage i enten
intervention eller kontrol,
depressionsscore <3,00

Karakteristika:
Ledighedsvarighed:
Gennemsnit 4,1 uger (1-13)
Kgn, maend: 45%
Aldersgennemsnit: 34,7 ar

Outcome for stress:
Distress symptoms: 18-item
index, som undersgger en
reekke distress symptomer
som rastlgshed, uro/angst,
initiativigshed pa en 5-
points skala fra 1 (pa intet
tidspunkt) til 5 (hele tiden) i
Igbet af de sidste to uger.

deltagernes modstands-
kraft mod afslag, give social
stptte og positiv sparring
fra underviserne samt laere
og @ve jobsggnings-evner.
Indholdet er emner
omhandlende bl.a.
eksempler og gvelser i: at
identificere og formidle
egne jobrelaterede
faerdigheder, bruge sociale
netveerk til at finde
jobmuligheder, kontakte
potentielle arbejdsgivere,
lave jobansggninger og CV
og ¢ve jobinterviews. Der
foreligger en manual til
oplaering af undervisere
samt indhold i forlgbet.

5 dage af 4 timer man-fre
(20 timer i alt).
Gruppeforlgb i hold af 12-
22 pers.

Undervisning og gvelser.

Kontrol:

Modtager 3 siders
teetskrevet blanket om
jobsggning.

subgruppe-analyse

Subgruppeanalyse:
Interventionen har en
signifikant effekt pa distress
for gruppen af hgj-risiko
respondenter ift. lav-risiko.
Denne risiko er beregnet ud
fra respondenterne risiko
for depression ved studiets
begyndelse (ud fra
depressionsscore, finansiel
vanskelighed og social
tilbageholdenhed).

Dobbelt sa stor effekt af
alle parametre ved per
protocol-analyse

High risk (pga.
outcomemal)

Svagheder:

Deltagere ikke blinded.
Stort frafald ved fremmgde
(54% fremmegdte til kurset,
heraf gennemfgrte 85% 4
ud af 5 mgdedage).

Ikke valideret eller
velbeskrevet outcomemal
for distress.

Styrker:
Computerassisteret
randomisering.
Vellykket randomisering,
ingen forskel i baseline
variable.

Lavet intention-to-treat
analyse.

Forholdsvis hgj
svarprocent.

Lavet bordfaldsanalyser.
Relevant og velrapporteret
analysestrategi.
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Matrix 7

Effective Group Training Techniques in Job-Search Training

Vuori, J., Price, R. H., Mutanen, P. & Malmberg-Heimonen, I. (2005)

menter i implementerede
gruppebaserede jobtrae-
nings-indsatser ift. deltag-
ernes senere beskaftigelse,
kvalitet af senere beskaef-
tigelse og mentale helbred.
278 deltagere repraesen-
terer 71 forskellige job-
sggnings-indsatser fordelt
pa 19 jobcentre.
Gennemsnitlig deltager 4
pers. fra hver indsats (2-
13). De fem indholds-
elementer: Jobsggnings-
feerdigheder, aktive
undervisnings- og leereme-
toder, undervisernes
positive feedback og stette,
stgttende leeringsmiljg og
forberedelse pa afslag (*)

Kohorte (n=278)

Selvrapporteret
spgrgeskema

Madlinger:

T1, baseline-spgrgeskema
T2, 2 uger efter indsatsens
forste dag (svar% 100%)
T3, 6. mdr. efter indsats
(svar% 92%)

Analysemetode: HLM

Karakteristika:
Ledighedsvarighed:
Median: 7 mdr.

65% <12 mdr.

35%>12 mdr.

Kgn: 35% maend
Aldersgennemsnit: 39 ar
(19-59 r)

Outcome for stress:
Psykologisk distress; GHQ-
12

11% af indsatserne bestod
af den originale Ty6hon
metode (se ), 31% af
Ty6hon med fa tilfgjelser,
8% Tyohon med nogle dele
udeladt, 17% af elementer
fra Tyohon, 12% anvendte
andre metoder end Ty6hon
metoden og i 21% var der
ingen specifik metode. Alle
metoder indeholdt nogle af
de fem indholdselementer*
Gennemsnitlig varighed 30
timer, gennemsnitlig 5,2
timer/dag.

Alle indsatser var
gruppebaserede
jobsggnings-indsatser,
gennemsnitlig
gruppestgrrelse 11 pers. (5-
19).

Undervisningsmetoder er
ikke undersggt.

Kontrol:

Ingen kontrol, men der
sammenlignes internt med
de, som ikke har deltaget i
en indsats med det
underspgte
indholdselement.

signifikant effekt pa
reduktion i distress (-0,45,
p<0,01) efter 6 mdr.
Indholdselementet
"stgttende laeringsmiljg”
(pa individuelt niveau) har
en signifikant effekt pa
reduktion i distress (-0,28,
p<0,01) efter 6 mdr.

Der findes ingen signifikant
effekt pa distress af de
andre indholdselementer.

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
Finland Inklusionskriterier: 71 forskellige jobsggnings- Resultater ift. stress: Sociale forhold Tjekliste:
Ma ikke tidligere have indsatser Indholdselementet Individuelle faktorer ROBINS-1
Undersgger effekten af fem | deltaget i jobsggnings- "forberedelse pa afslag” (pa
forskellige indholdsele- indsatser Intervention: aggregeret niveau) har en Kvalitet:

Serious risk of bias

Svagheder:

Selektion er baseret pa
frivillighed og der kan veere
sammenhang med
outcome ift. hvem der
valger at deltage.

Ingen kontrolgruppe, men
intern sammenligning.
Selvrapporteret data.

Styrker:

Lavet confounderkontrol
Veldefineret
interventionsstatus.

Hgj svarprocent.

Lavet bortfaldsanalyse og
ingen signifikante forskelle
mellem respondenter og
drop-outs identificeret.
Relevant og velbeskrevet
analysestrategi.
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Matrix 8

The Tyohon Job Search Program in Finland: Benefits for the Unemployed With Risk of Depression or Discouragement

uori, J., Silvonen, J., Vinokur, A. D. & Price, R. H. (2002)

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
Finland Inklusionskriterier: The Tyohon Job Search Resultater ift. stress: Sociale forhold Tjekliste:
Ledig eller modtaget Program Interventionen har en Individuelle faktorer RoB Il
Undersgger effekten af The | opsigelse, acceptere signifikant reducerende
Ty6hon Job Search Program | randomisering, udfylde Intervention: effekt pa distress efter 6 Kvalitet:

(finsk version af JOBS 1197
med fa andringer) ift. bl.a.
genbeskaeftigelse,
depression, distress samt
hvorvidt effekten
modereres af risikoen for
depression og
ledighedsvarighed

RCT (n=1261)

Intervention (n=629)
Kontrol (n=632)
Randomisering til
interventions- og
kontrolgruppe.

Madlinger (svar%):

T1, f@r intervention (100%,
da inklusionskriterium)

T2, 2 uger efter int. (88%)
T3, 6 mdr. efter int. (97%)

Analysemetode
Intention-to-treat
Regressionsanalyser

baseline-spgrgeskema(T1)

Karakteristika:
Ledighedsvarighed:
Gennemsnit 10,7 mdr.
8% >12 mdr.

Kgn, maend: 22,2 %
Aldersgennemsnit: 36 ar
(18-61 3r)

Outcome for stress:
Psykologisk distress: GHQ-
12 (maltv. T1 og T3)

Tyohon jobsggnings-
indsatsen er en finsk
version af JOBS Il og
indhold, formal og varighed
er som beskrevet i studiet
af Vinokur et al. %7 Der
eksisterer en finsk protokol
for oplzaering af undervisere
og indhold af indsatsen.
Gruppestgrrelse 6-17 pers.
(median 11).

Kontrol:

Modtog fire guides
indeholdende information,
som daxekkede indholdet i
interventionen.

mdr. (betakoefficient -0,06,
p<0,05).

Subgruppeanalyse:

Effekten modereres af
risikoen for depression ved
baseline
(depressionsscore>3,00), og
leengde af ledighed (bineer,
<3 mdr. eller >3 mdr.).

Some concerns

Svagheder:
Selvrapporteret data.
Deltagere kan ikke blindes.
Stor andel, som ikke
gennemfgrte indsatsen
(29,6%)

Styrker:

Relevant
confounderkontrol.
Velbeskrevet intervention
og kontrol.

Hgj svarprocent.
Bortfaldsanalyse for bade
ikke-respondenter og de fra
interventionsgruppen, som
ikke gennemfgrte forlgbet.
Relevant og velbeskrevet
analysestrategi.
Intention-to-treat-analyse.
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Matrix 9

Labour market interventions as predictors of re-employment, job seeking activity and psychological distress among the unemployed

Vouri, J. & Vesa

ainen, J. (1999)

beskzeftigelsesinter-
ventioner (vejlednings-
kurser, erhvervskompe-
tence-traening og
subsidieret beskaeftigelse)
pa genbeskaftigelse,
jobsggningsaktivitet og
psykologisk distress.

Kohorte (n=745)

Selvrapporteret
spgrgeskema

Madlinger (svar%):
T1, fgrint. (74,5%)
T2, 1 ar efter int. (72,5%).

Analysemetode
Regressionsanalyser

under 54 ar

Karakteristika:
Ledighedsvarighed:

<3 mdr. 39,4%

4-12 mdr. 47,4%

>12 mdr. 13,2%

Kgn, maend: 36,2% (T1) og
33,2% (T2)
Aldersgennemsnit: 35,6 ar
(18-54 ar)

Outcome for stress:
Psykologisk distress: GHQ-
20

Opdeles i tre typer:

1) Vejledningskurser, hvor
indholdet varierer, men
typisk har fokus pa
deltagernes feerdigheder,
jobs@gningsproces og viden
om arbejdsmarkedet.
Typisk mellem 6-7
timer/dag i 10-15 dage
(total 0-100 timer).

2) Erhvervskompetence-
treening: Omhandlende
generel treening (f.eks.
sprog), basal
erhvervskompetence-
traening eller specialiseret.
Varighed typisk ca. 6 mdr.
3) Subsidieret
beskaeftigelse: Statsstpttet
kortvarig ansaettelse af 6
mdrs. varighed.

Fremgar ikke om
indsatserne er individuelle
eller gruppebaserede, men
formodes at variere mellem
indsatserne.

Kontrol:

Ingen kontrolgruppe, men i
analysen sammenlignes
internt med de, som ikke
har deltaget i den
pagzldende intervention.

Erhvervskompetence-
traening (n=183)
Subsidieret beskaeftigelse
(n=180).

Resultater ift. stress:

Ingen effekt af deltagelse i
interventionerne pa
distress for de, som fortsat
er ledige ved T2.

At veere aktuelt deltagende
i én intervention har
signifikant reducerende
effekt pa distress (0,19,
p<0,001).

Land, formal, Studiepopulation Indsats Resultater Sociogkologisk niveau Kvalitetsvurdering
studiedesign og metode og outcomes
Finland Inklusionskriterier: Beskaeftigelses- 84,3% af deltagerne havde Leve- og arbejdsvilkar Tjekliste:
Ledig i <12 mdr., men i interventioner deltaget i en eller flere (Sociale forhold) ROBINS-1
Undersgger effekten af tre risiko for at blive indsatser. Individuelle faktorer
forskellige typer langtidsledig (>12 mdr), Intervention: Vejledningskurser (n=182). Kvalitet:

Serious risk of bias

Svagheder:

Malingerne er foretaget
forskudt fra start- og sluttid
for interventionen, hvilket
kan pavirke outcomes.
Bortfaldsanalyse viser, at
forskel mellem deltagere og
dropouts pa forskellige
variable og der justeres ikke
herfor.

Lav svarprocent.

Styrker:

Foretaget confounder-
kontrol

Interventioner klart
defineret.

Lavet bortfaldsanalyse.
Relevant og velbeskrevet
analysestrategi.
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6.2 Syntese
Som beskrevet i afsnit 5.7 udfgres en syntese af de inkluderede studier ud fra tre temaer: Studiernes
kvalitet og metode, ligheder og forskelle i forebyggelsesindsatserne og effekterne heraf samt socio-

gkologisk niveau. Syntesen udfgres som en tvaergaende analyse af kolonnerne i matricerne.

6.2.1 Studiernes kvalitet og metode

Studiedesign og kvalitet

Der er identificeret og inkluderet i alt tre studier, som kan kvalificeres som RCT-studier®°>°7 samt
to studier, som kan beskrives som ikke-randomiserede kontrollerede studier,®>1% ét som ikke-
kontrolleret studie,®®, to som kohortestudier®®°® og ét som tvaersnitsstudie®. Med udgangspunkt i
kvalitetsvurderingsredskaberne RoB 118 og ROBINS-1% (bilag 2) vurderes der at vaere risiko for bias
i alle ni studier. Gennemgaende for alle ni studier er, at outcomemalet for stress er baseret pa
selvrapporteret data, hvormed outcome er baseret pa en subjektiv vurdering. Dette kan give
anledning til informationsbias, hvilket reducerer studiernes validitet.°* Vurderingen af risiko for
bias i RCT-studierne af Hodzic et al.>® og Vuori et al. (2002)°° giver anledning til nogle forbehold (eng.
some concerns), mens RCT-studiet af Vinokur et al.®” vurderes at have hgj risiko for bias. | dette
studie gges risikoen for bias isaer pga. maleredskabet for stress, som er ikke-velbeskrevet og
formentlig ikke valideret, hvilket betyder, at det ikke er muligt at afggre, om der males pa det, som
er hensigten. Dette svaekker studiets reliabilitet og kan give anledning til informationsbias.'? P&
baggrund af kvalitetsvurderingerne og risikoen for bias vurderes RCT-studiet af Vinokur et al.®” at
vaere af lav kvalitet, mens RCT-studierne af Hodzic et al.®® og Vuori et al. (2002)°> at veere af moderat
kvalitet. De gvrige seks studier af forskellige andre studiedesigns er alle vurderet til at have alvorlig
risiko for bias, men dog ikke kritisk risiko for bias og vurderes pa baggrund heraf alle at vaere af lav
kvalitet. Fire af disse studier har endvidere domaener, hvor der er manglende information, hvorfor
risikoen for bias relateret til disse domaener ikke kan vurderes i kvalitetsvurderingen. | de ikke-
randomiserede kontrollerede studier af Creed et al. (1998)°? og Creed et al. (1999)%° mangler
information om confounder-kontrol, mens der i tveersnitsstudiet af Sage (2015) og det

ukontrollerede studie af Saloniemi et al.®® mangler information om frafald.

| evidenshierarkiet, som er en rangorden over forskningsdesigns baseret pa forskningsdesignets

evne til at afggre kausalitet, er RCT-studier placeret gverst pga. randomiseringen, som er med til at

52



eliminere risikoen for confounding. Dog placeres RCT-studier af darlig kvalitet pa samme niveau som
kohortestudier!?? Lavest placeret af de studiedesigns, som er repraesenteret i de inkluderede
studier, er tveersnitsundersggelser, fordi disse ikke kan afggre arsagsretningen, men kun
samvariationen mellem variable.%2 P4 baggrund af studiernes placering i evidenshierarkiet og den
kritiske kvalitetsvurdering vil de to RCT-studier af moderat kvalitet®®®> vaegte hgjest i
anbefalingerne, mens de seks studier med andre designs samt RCT-studiet af lav kvalitet®’ vil vaegte

mindre, hvor tvaersnitsstudiet af Sage® vil vaegte lavest.

Maling af stress
GHQ-12 er anvendt som maleredskab i syv ud af de ni inkluderede studier og GHQ-20 er anvendt i

ét studie. | studiet af Hodzic et al.?® anvendes GHQ-12 som maleredskab for mentalt helbred, mens
Cohens PSS er anvendt som maleredskab for stress. | de gvrige studier, hvor GHQ-12/20 anvendes,
udger GHQ-12/20 maleredskab for psykologisk distress. GHQ-12 indeholder 12 udsagn omhand-
lende generel trivsel og oplevelsen af dagligdagsaktiviteter. For hvert udsagn angiver respondenten
pa en skala fra 0-3, i hvor hgj grad denne har oplevet pagaldende udsagn indenfor de seneste to
uger og en hgj GHQ-12-score indikerer hgjt niveau af psykologisk distress. | studiet af Saloniemi et
al.?® anvendes udover GHQ-12 ogsa et andet maleredskab for psykosocial stress, hvor stress males
ved 18 spgrgsmal, der besvares pa en firepointsskala og som summeres i en Stress Symptom Score.
Studiet af Vinokur et al.”” er det eneste, hvor GHQ-12/20 ikke anvendes. Til at male psykologisk
distress i dette studie anvendes et méleredskab, der ligesom i studiet af Saloniemi et al.?® bestar af
18 spgrgsmal omhandlende en raekke symptomer bl.a. rastlgshed, uro, initiativigshed mv., som skal
besvares ud fra en fempointsskala. Hverken i studiet af Saloniemi et al.®® eller i studiet af Vinokur et
al.’” er méleredskabet for stress beskrevet yderligere i artiklen og der henvises ikke til referencer
eller bilag. Dette reducerer reliabiliteten i studierne, da det derfor ikke er muligt at vide, hvad stress-
scoren er udtryk for og maler pa. Derudover vurderes det sandsynligt, at maleredskabet ikke er

valideret, hvilket svaekker studiernes validitet.

6.2.2 Ligheder og forskelle i forebyggelsesindsatserne og effekterne heraf
Med udgangspunkt i indsatsernes indhold kan de ni studier opdeles i fire typer ud fra hvilke

indsatser, der undersgges: Alle typer indsatser, erhvervskompetencetraening, jobsggnings-indsatser
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og psykologiske indsatser (tabel 4). | studierne med alle typer indsatser indgar ogsa de tre andre

typer, da alle typer deekker over flere typer af indsatser.

Type af indsats
Alle typer Erhvervskompe- Jobsggnings- Psykologiske
_ indsatser tencetraning indsatser indsatser

Creed et al. (1998)* X (%) (X)
Creed et al. (1999)1® X
Hodzic et al. (2015)* X
Sage (2015)*® X
Saloniemi et al. (2014)* X
Vinokur et al. (1995)% X
Vuori et al. (2005)** X
Vuori et al. (2002)* X
Vuori & Vesalainen (1999)°¢ X

Tabel 4: Overblik over hvilken type af indsats de enkelte indsatser i studierne kan kategoriseres som

Alle typer indsatser:

| studierne af Sage® og Vuori og Vesalainen®® undersgges effekten af alle typer af beskaeftigelses-
indsatser malrettet ledige samlet set. | tvaersnitsstudiet af Sage®® undersgges effekterne af alle typer
aktiviteter under den aktive beskaeftigelsesindsats i Storbritannien herunder bl.a. erhvervskompe-
tencetraening, jobsggningskurser, adfaerdsprogrammer og praktik. | kohortestudiet fra Finland af
Vuori og Vesalainen®® indgar ligeledes bade vejledningskurser, erhvervskompetencetraning og
subsidieret beskaeftigelse, som f.eks. praktik. Varigheden af indsatserne varierer mellem ti dage til
seks maneder i det finske studie, mens varigheden af indsatserne ikke er afdaekket i studiet af Sage®.
Det fremgar ikke eksplicit af studierne, om indsatserne er individuelle eller gruppebaserede, men
dette vil sandsynligvis variere mellem de forskellige indsatser. | studiet af Sage® findes det, at ledige,
som deltager i beskeeftigelsesindsatser, er mere tilbgjelige til at rapportere lavere niveauer af
distress end ledige, der er i sakaldt “aben ledighed”, hvilket betyder, at de ikke deltager i sadanne
indsatser. | studiet af Vuori og Vesalainen®® findes ingen vedvarende effekt af deltagelse i
beskaeftigelsesindsatserne malt pa distress, men dét aktuelt at veere deltagende i en indsats har en

signifikant reducerede effekt pa distress. Begge disse studier viser sdledes, at det aktuelt at veere
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deltagende i en beskaeftigelsesindsats kan reducere distress, men studiet af Vuori og Vesalainen®®
viser, at effekten ikke er vedvarende efter endt intervention, hvilket ikke er undersggt at i studiet af

Sage®.

Erhvervskompetencetraening

| studiet af Saloniemi et al.”® underspges effekten af forskellige erhvervskompetencetraenings-
indsatser, mens effekten af en indsats med en kombination af erhvervskompetencetraening,
jobs@gning og personlig udvikling undersgges i studiet af Creed et al. (1998)°2. Studiet af Creed et
al. (1998)°2 har derfor elementer fra bade erhvervskompetencetraening samt jobsggnings- og
psykologiske indsatser, men da indholdet primart er beskrevet som erhvervskompetencetraning,

praesenteres resultaterne herfra i dette afsnit.

| studiet af Saloniemi et al.®® undersgges effekten af 24 forskellige konventionelle erhvervskompe-
tencetraenings-indsatser i Finland af 3-24 maneders varighed. Det fremgar ikke, om disse er
individuelle eller gruppebaserede, men det vurderes sandsynligt, at begge typer indgar. Disse
opdeles i kurser malrettet hhv. funktionaerer og Igpnmodtagere og formalet med studiet er at
afdaekke, hvorvidt effekterne af indsatserne varierer mellem forskellige sociogkonomiske grupper.
Forfatterne angiver dette som arsagen til, at der ikke er en kontrolgruppe i studiet, men at der blot
er foretaget for- og eftermalinger. | studiet males bade psykosocial stress og distress. Der findes i
studiet ingen signifikant effekt af deltagelse i en indsats pa hverken stress eller distress samlet set.
Subgruppeanalysen viser en signifikant reduktion i distress blandt de hgjest uddannede og en

signifikant stigning i distress blandt de lavest uddannede ved deltagelse i en indsats.*®

| det ikke-randomiserede kontrollerede studie af Creed et al. (1998)°2 undersgges effekterne af
sakaldte gruppebaserede Skillsshare arbejdsforberedende indsatser i Australien af 4-7 ugers
varighed. Indholdet i indsatsen er dels tilegnelse af erhvervskompetencer og dels arbejde med
personlig udvikling f.eks. kommunikation, selvpleje og forberedelse pa jobinterviews. | studiet
sammenlignes med en venteliste-kontrolgruppe. Der ses en signifikant reduktion i distress ved
deltagelse i interventionen lige efter interventionen, men der ses ingen effekt pa distress tre

maneder efter.

55



Resultaterne fra disse to studier er derfor ikke entydige, idet det ene studie viser, at
erhvervskompetencetraning kan have en reducerende effekt pa distress,? mens denne effekt kun
ses blandt de hgjest uddannede i det andet studie, som endvidere viser, at indsatserne kan have

den modsatte effekt blandt de lavest uddannede?®.

Jobsggningsindsatser
| studiet af Vuori et al. (2005)°* undersgges effekten af 71 forskellige jobsggningsindsatser i Finland,
mens effekten af et standardiseret jobsggningsprogram JOBS Il og den finske version heraf Ty6hén-

jobs@gningsprogram undersgges i studierne af Vinokur et al.®” og Vuori et al. (2002)°°.

JOBS Il og Tybhén-jobsggningsprogrammet er baseret pa det samme JOBS Interventions Projekt,
som er udviklet i USA'%3, JOBS I, som undersgges i USA i RCT-studiet af Vinokur et al.®’, er en
videreudvikling af JOBS-indsatsen af Caplan et al.1%3, mens Ty6hén-jobsggningsprogrammet i RCT-
studiet af Vuori et al. (2002)% er en finsk udgave af JOBS II. Formalet med JOBS-indsatsen er at
forebygge forringelse af det mentale helbred under ledighed og fremme genbeskaeftigelsen,'® at
hgjne deltagernes modstandskraft mod afslag, give social st@tte og positiv sparring fra underviserne
samt at udvikle og @ve jobsggnings-evner®?®’. Indsatsen udfgres af undervisere, som har
gennemgaet 240 timers opleering. Bade oplaeringen af underviserne samt indholdet i indsatsen er
beskrevet i en manual,®>®” og denne er ogsa oversat til en finsk version.? Indsatsen er af fem dages
varighed i fire timer pr. dag og er gennemfgrt i grupper af 6-22 personer i de to studier. Indholdet i
indsatsen er bl.a. eksempler og g¢velser ift. at identificere og formidle egne jobrelaterede
feerdigheder, bruge sociale netvaerk til at finde jobmuligheder, kontakte potentielle arbejdsgivere,
lave jobansggninger og CV samt gve jobinterviews. | begge studier undersgges effekterne af
indsatsen pa en lang raekke outcomes, herunder ogsa stress.’>®’ | studiet af Vinokur et al.’’
undersgges effekten pa stress malt ved en stresssymptom-score, mens det i studiet af Vuori et al.
(2002) ° er effekten pa distress méalt ved GHQ-12, der undersgges. | begge studier sammenlignes
med en kontrolgruppe, som har modtaget skriftligt materiale, som daekker de emner om jobsggning,
som indgariindsatsen. %>°7 | studiet af Vinokur et al.?” opggres effekterne kun i en subgruppeanalyse
opdelt i hgj- og lavrisiko respondenter, hvor denne risiko angiver respondenternes risiko for
depression ved baseline beregnet ud fra depressionsscore, finansielle vanskeligheder samt social

tilbagetrukkenhed. | studiet af Vuori et al. (2002)% angives bdde én samlet effekt pa distress efter
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seks maneder samt subgruppeanalyser, hvor det undersgges, om effekten modereres af bl.a.
depressionsscore >3,00 ved baseline samt ledighedsvarighed >3 maneder. Tyéhdn-indsatsen har en
signifikant reducerende effekt pa distress seks maneder efter indsatsen® | studiet af Vinokur et al.’
findes en signifikant reducerede effekt pa distress blandt hgjrisikogruppen, men ikke i
lavrisikogruppen. Lignende resultat findes i studiet af Vuori et al. (2002),°> hvor det findes, at
depressionsscore >3,00 ved baseline modererer effekten af indsatsen. Disse resultater indikerer, at
personer med hgij risiko for depression eller hgj depressionsscore opnar stgrst effekt af indsatsen. |
tillaeg hertil findes det, at ledighedsvarigheden ogsa modererer effekten af indsatsen, hvor de med
kortest ledighedsvarighed (<3 mdr.) opnar stgrre effekt end de med laengere ledighedsvarighed.® |
relation til disse resultater skal det bemaerkes, at studiet af Vuori et al. (2002)% vaegtes hgjere end
resultaterne fra studiet af Vinokur et al.®” grundet kvalitetsvurderingen, hvor kvaliteten af studiet af
Vinokur et al.” svaekkes af, at maleredskabet for stress ikke er velbeskrevet og formentlig ikke er

valideret.

| det andet studie af Vuori et al. fra 2005°* undersgges ikke den standardiserede Ty6hén-indsats,
men i stedet underspges effekten af forskellige indholdselementer i 71 forskellige allerede
implementerede jobs@ggningsindsatser i Finland. De udvalgte fem indholdselementer er dog baseret
pa indholdet i Tyéhén-indsatsen, da formélet med studiet af Vuori et al. (2005)°* er at afdaekke,
hvilke elementer i jobsggningsindsatser som f.eks. Tyéhén-indsatsen, der bidrager til at skabe
effekter. Disse indholdselementer er: Jobs@gnings-feerdigheder, aktive undervisnings- og leere-
metoder, undervisernes positive feedback og stgtte, stgttende leeringsmiljg og forberedelse pa
afslag. Jobsggningsindsatsernes indhold bestod helt (11%), delvist (56%) eller slet ikke (33%) af
Ty6hén-indsatsens indhold. Jobsggningsindsatserne var alle gruppebaserede og afholdt i grupper af
5-19 personer. Varigheden af indsatserne var gennemsnitlig 30 timer.%* Indholdselementerne
stgttende laeringsmiljg og forberedelse pG afslag har en signifikant reducerede effekt pa distress
seks maneder efter jobsggningsindsatsen. Der ses ingen effekt pa distress af de gvrige tre

indholdselementer.?*

Resultaterne viser samlet set, at den finske Tyohon-jobsggningsindsats kan have en reducerede
effekt pa distress seks maneder efter indsatsen.®® Resultaterne fra studiet af Vuori et al. (2005)%*
indikerer, at det isaer er indholdselementerne stgttende laeringsmiljg og forberedelse pd afslag, der

bidrager til denne reducerede effekt pa distress. Resultaterne indikerer endvidere, at ledige, som
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fer indsatsen har en stgrre risiko for depression eller hgj depressionsscore, opnar stgrre reducerede
effekt malt ved distress eller stress.’*°>%7 Endvidere ses ledighedsvarigheden ogsa at moderere
effekten af Tydhdn-indsatsen, hvor der ses stgrst effekt blandt de, som har vaeret ledige i kortest

tid.»

Psykologiske indsatser
| studierne af Creed et al. (1998)°? og Hodzic et al.®® er fokus ikke pa beskaeftigelse og jobspgning,

men i stedet er indholdet relateret til intrapersonelle psykologiske mekanismer.

| studiet af Creed et al. (1998)°? undersgges effekten af en gruppebaseret indsats af tre dages
varighed baseret pa kognitiv adfeerdsterapi malrettet unge langtidsledige. Formalet er at forbedre
trivslen og den mentale sundhed samt gge deltagernes mestringsevner, hvilket skal bidrage til bedre
handtering af fremtidige folelsesmaessige udfordringer. Der undersgges flere forskellige outcomes,
herunder distress malt ved GHQ-12. Bade de umiddelbare effekter og effekter efter tre maneder
undersgges. Der sammenlignes med en kontrolgruppe af unge fra samme region, som mgder
kriterierne for at deltage i statsstgttede beskaeftigelsesindsatser, men som ikke tilbydes indsatsen.
Der ses en umiddelbar effekt pa distress lige efter indsatsen, men der findes ingen effekt pa distress
efter tre maneder. Subgruppeanalysen viser, at de, som rapporterede hgjere niveauer af distress
ved baseline, oplever en signifikant st@grre reduktion i distress umiddelbart efter indsatsen ift. de,
som rapporterede lavere niveauer af distress ved baseline.'®° Aldersgennemsnittet i studiepopu-
lationen er 19 ar, hvilket er vaesentlig lavere end i de gvrige studier, hvor gennemsnitsalderen er
mellem 32-39 dr med undtagelse af studiet af Sage®®, hvor gennemsnitsalderen ikke er angivet.
Jeevnfer afsnit 2.5.5 kan alder have en betydning for, hvordan ledighed opleves og den enkeltes
risiko for at opleve stress under ledighed, hvorfor studier, der kun er malrettet unge, ogsa kun bgr

generaliseres til unge ledige.

| studiet af Hodzic et al.?® underspges effekten af en indsats omhandlende traening af
felelsesmaessige kompetencer (EC) ift. om indsatsen gger niveauet af EC samt hvorvidt aendringer i
EC kan praediktere aendringer i niveauet af bl.a. oplevet stress malt ved Cohens PSS og mentalt
helbred malt ved GHQ-12. EC refererer til evnen til at forstd, udtrykke, styre og anvende egne og
andres fglelser. Indholdet i indsatsen er bl.a. introduktion til EC, viden om at forsta, bruge og

regulere egne fglelser, regulere andres fglelser samt konflikthandtering. Indsatsen er af 24-dages
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varighed og gruppebaseret afholdt i grupper af 8-12 personer. Pa trods af der ikke findes en
signifikant eendring i EC ved deltagelse i indsatsen, findes det, at eendringer i EC udggr en signifikant
praediktor for andringer i bade stress og distress. Den direkte effekt af indsatsen pa stress eller
distress beregnes ikke, da dette ikke er formalet med studiet, men studiets resultatet kan indikere,
at en forbedring af EC kan have en forebyggende effekt pa stress og distress.?® Der er en betydelig
overrepraesentation af kvinder i studiepopulationen (7% i interventionsgruppen og 21% i
kontrolgruppen), hvilket svaekker studiets eksterne validitet. Pa trods af, at studiet vaegtes hgjest i
anbefalingerne sammen med studiet af Vuori et al. (2002)°3 jf. afsnit 6.2.1, kan studiets resultater
pga. denne skaeve kgnsfordeling kun generaliseres til ledige kvinder og effekten blandt maend bgr

undersgges naermere.

Det kan ud fra den identificerede litteratur ikke konkluderes, om indsatser malrettet ledige med
indhold relateret til intrapersonelle psykologiske mekanismer kan forebygge stress blandt ledige.
Resultaterne indikerer, at der kan veere en umiddelbar, men ikke vedvarende effekt af kognitiv
adfaerdsterapi, men denne effekt kan ikke forventes ved generalisering til alle ledige, da indsatsen
er specifikt malrettet unge. Ledige med hgjere niveau af distress ved baseline opnar stgrre effekt
100 hvilket ligesom ved jobsggningsindsatserne®*°>97 indikerer, at nogle grupper af ledige kan opna
stgrre effekt af indsatserne. Traening i fglelsesmaessige kompetencer kan muligvis have en
forebyggende effekt pa stress og distress blandt ledige, men effekten er usikker, idet det ikke er den

direkte effekt pa stress og distress, der er undersggt i studiet af Hodzic et al.*3

6.2.3 Sociogkologisk niveau
Som fremanalyseret i problemanalysen findes en raekke forskellige arsager til, at ledighed kan fgre

til stress hos nogle ledige og disse arsager placerer sig pa forskellige sociogkologiske niveauer. Det
er ligeledes fremanalyseret, hvorledes arsagerne pa de forskellige sociogkologiske niveauer er
indbyrdes forbundet og interagerende. Saledes vil eksempelvis arsager pa det strukturelle niveau
som beskaeftigelseslovgivningen have en betydning for arsager relateret til sociale forhold og de
individuelle faktorer. | forebyggelsen af stress blandt ledige vil det vaere ineffektivt at fokusere
udelukkende pa de inderste proksimale niveauer af arsager, idet disse niveauer vil veere pavirket af
arsager pa de mere distale sociopkologiske niveauer.***> Forebyggelse af stress blandt ledige bgr

derfor inddrage flere sociogkologiske niveauer, hvorfor det i det fglgende analyseres, hvilke
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sociogkologiske niveauer indsatserne i de identificerede indsatser, kan anskues at intervenere pa

med henblik pa at inddrage denne viden i anbefalingerne.

Af tabel 5 fremgar det, hvilke sociogkologiske niveauer de forskellige indsatser i studierne kan
anskues at intervenere pa. Det inderste biologiske niveau er ikke medtaget, idet dette sociogko-

logiske niveau relaterer sig til biologiske forhold, der ikke kan forandres i en forebyggelses-strategi.**
Sociogkologisk niveau

Strukturelle Leve- og Sociale forhold Individuelle
forhold arbejdsvilkar faktorer

Creed ot al. (1998)* X X X

Creed et al. (1999)*® X
Hodzic et al. (2015)* X
Sage (2015)*° X (X)

Saloniemi et al. (2014)% X (X)

Vinokur et al. (1995)%7 X

Vuori et al. (2005)** X
Vuori et al. (2002)%* X
Vuori & Vesalainen (1999)% X (X)

A A - A A

Tabel 5: Overblik over de sociogkologiske niveauer, som indsatserne i de inkluderede studier kan anskues at intervenere pG

Strukturelle forhold

Pa det yderste niveau placeres de strukturelle forhold, der pavirker individets sundhed og malet
med forebyggelse pa dette niveau er langsigtede forandringer af strukturelle vilkar og forandring
kraever ofte politisk handling* Praktik, Igntilskud og uddannelse er blandt de
beskaeftigelsesindsatser, der undersgges samlet i studierne af Sage® og Vuori og Vesalainen®®.
Erhvervskompetencetraenings-indsatserne i studierne af Creed et al. (1998)°? og Saloniemi et al.®®
kan ligeledes ses som uddannelse. Muligheden for at deltage i indsatser som praktik og lgntilskud
samt forskellige typer af uddannelse er som beskrevet i afsnit 2.4 reguleret af beskaeftigelses-
lovgivningen.*! Indsatserne i disse fire studier vil derfor vaere afhaengige af dette yderste strukturelle
niveau grundet beskaeftigelseslovgivningens betydning for adgangen til disse typer af indsatser. |

studierne undersgges ikke effekten af at sendre strukturelle forhold, hvorfor indsatserne ikke
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vurderes at intervenere pa det strukturelle niveau. Der er saledes ikke identificeret indsatser, som

direkte undersgger effekten sendringer af strukturelle forhold.

Leve- og arbejdsvilkdr

Pa dette sociopkologiske niveau er indsatser, som kan pavirke lediges leve- og arbejdsvilkar placeret,
hvor det i problemanalysen er fremanalyseret, at gkonomiske vanskeligheder samt mangel pa
tidsstruktur og aktiviteter i hverdagen udggr potentielle arsager til stress blandt ledige. Indsatser
som praktik, Igntilskud og uddannelse, som indgar i de ovenfor beskrevne studier °2°%9%99 kan anses
at intervenere pa dette sociogkologiske niveau, idet disse laengerevarende indsatser vil 2ndre den

lediges hverdag i en laengere periode og evt. bidrage til at skabe tidsstruktur og aktiviteter.

Sociale forhold

Pa det naeste sociogkologiske niveau placerer de sociale forhold sig, hvor det i afsnit 2.5.3 er
fremanalyseret, at individets sociale forhold, relationer og sociale kontakt kan blive negativt
pavirket af ledighed og at sociale relationer gennem stptte samtidig gger individets muligheder for
at handtere udfordringer sasom ledighed. Alle indsatserne er enten eksplicit beskrevet som
gruppebaseret®>2>9719  formodet gruppebaseret® eller formodet gruppebaseret delvist®®%, |
gruppebaserede indsatser kan indsatsen anskues at intervenere pa dette sociogkologiske niveau,
idet indsatsen dermed bidrager med et socialt faellesskab og skabelse af sociale kontakter for

deltagerne.

Individuelle faktorer

Pa dette niveau placeres indsatser, som relaterer sig til individets handlinger sig og er i dette speciale
udvidet fra traditionelle livsstilsfaktorer til at omhandle individuelle forhold af mere psykisk karakter
jf. afsnit 2.5.4. Med udgangspunkt i denne bredere forstaelse kan alle indsatserne anskues at have
til formal at skabe forandring og intervenere pa de proksimale individuelle faktorer og dermed pa
det naestinderste sociogkologiske niveau. Dette fordi formalet med indsatserne er beskrevet som

92,93,95,97,98,100

forbedring af de lediges feerdigheder, evner eller kompetencer eller vurderes at have

dette formal ud fra det beskrevne indhold?42%:2°
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7. Metodediskussion
| det fglgende afsnit diskuteres de metodologiske valg i dette speciale. Fgrst diskuteres specialets

positionering og hernaest valg relateret til selve det systematiske review. Metodediskussionen skal
bidrage til at vurdere reliabiliteten og validiteten af det systematiske review, hvor reliabiliteten
relaterer sig til reproducerbarheden af det systematiske review, mens validiteten omhandler
gyldigheden af det systematiske review, dvs. hvorvidt reviewet kan anskues at undersgge det, som

101 Reliabiliteten afdaekkes ved at diskutere, hvorvidt det

det har til formal at undersgge.
systematiske review er udfgrt pa en transparent made, saledes sggeprocessen kan gentages af
andre. Validiteten pavirkes af de valg, der er foretaget i forbindelse med den systematiske sggning
og hvorvidt det systematiske review generelt set kan anskues at undersgge reviewspgrgsmalet.
Formalet med metodediskussionen er at kunne diskutere og vurdere, om dette systematiske review

kan anskues bidrage til at besvare fgrste forskningsspgrgsmal, som er formalet med dets

udarbejdelse.

7.1 Specialets positionering
Med specialets positivistiske videnskabsteoretiske position indenfor det empirisk-analytiske

paradigme baseres viden om effekterne af forebyggelsesindsatserne pa empiriske iagttagelser og
objektiv og veerdineutral viden. Med denne positionering indenfor den forklarende forskningstype
spges effekterne af forebyggelsesindsatser afdaekket gennem viden fra eksperimentelle og
observationelle studiedesigns, mens studier med kvalitative studiedesigns sdsom casestudier ikke
indgar. Casestudier placerer sig indenfor den forstadende forskningstype, hvor der sgges at opna
viden om et faenomen baseret pa udforskede menneskers subjektive perspektiver, hvormed
subjektivitet udggr en vaesentlig del af den viden, der spges.?% Den forstdende forskningstype
placerer sig i det fortolkningsvidenskabelige paradigme, hvor den grundleeggende antagelse er, at
viden om sociale forhold, ma bygge pa en forstaelse for de undersggte sociale feenomener baseret
pd& menneskelige oplevelser, handlinger og erfaringer 8. Havde positioneringen i dette speciale
veeret i det fortolkningsvidenskabelige paradigme i stedet for det empirisk-analytiske, ville viden om
lediges subjektive erfaringer og oplevelser af stress have varet af interesse og vaerdi. Et relevant
undersggelsesdesign til at undersgge dette ville have veeret individuelle interviews & med ledige.
Denne viden kunne have bidraget med et borgerperspektiv i forandring af forebyggelsen af stress

blandt ledige, hvilket ville kunne supplere men ikke erstatte den viden om effekterne af
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forebyggelsestiltag, som undersggt i dette review. Eksempelvis ville interviews med ledige kunne
have bidraget til at belyse om de potentielle arsager til stress blandt ledige, som er fremanalyseret
i afsnit 2.5, ogsa er de arsager, som ledige selv oplever som arsager til stress under ledighed. Herved
kunne sadanne interviews ogsa veere med til at belyse hvilke omrader, der ud fra et borgerper-

spektiv er saerlig centrale at indtaenke i forebyggelsen af stress blandt ledige.

7.2 Sggestrategi
Som anbefalet i The Cochrane Handbook’® og af Booth et al.”® er spgningen i dette systematiske

review opbygget som en objektiv og reproducerbar systematisk s@gning i udvalgte databaser
suppleret med referencelistesggning i tidligere publicerede reviews samt i de inkluderede studier.
Den systematiske s@gning er dokumenteret i et sggebilag (bilag 1), hvilket gor s@gningen
transparent og eksplicit samt giver mulighed for at reproducere sggningen. Udarbejdelsen af

spgebilag @ger saledes reliabiliteten af dette systematiske review.

Den systematiske sggning ledte til fire studier, mens referencelistesggningen ledte til yderligere fem
studier. At kun fire relevante studier er identificeret i den systematiske sggning, mens yderligere
fem er identificeret i referencelistesggningen indikerer, at den systematiske sggning ikke har vaeret
udtgmmende. Udfgrslen af referencelistesggning i tilleeg til den systematiske sggning kan bidrage
til at sikre identificering af s& meget relevant litteratur som muligt.’®, og i dette systematiske review
har referencelistesggningen bidraget til netop dette. Referencelistesggningen er foretaget i seks
tidligere publicerede reviews og i de fire inkluderede artikler, hvor alle referencer er systematisk
relevansscreenet ud fra de opstillede in- og eksklusionskriterier. Blandt disse reviews er bl.a. et
Cochrane Review fra 202073, fem nyere reviews fra perioden 2017-20207%7>77 og samlet set udger
de seks reviews en bred afdaekning af problemfeltet omkring lediges helbred samt forebyggelse og
sundhedsfremme malrettet ledige. Disse reviews kan saledes forventes at vaere af hgj kvalitet,
inkludere de allernyeste studier samt daekke problemfeltet bredt, hvorfor referencelistesggningen
i disse reviews vurderes at have bidraget veesentlig til, at den samlede sggning i dette systematiske
review kan anskues som udtgmmende. Dette styrkes yderligere af, at det gennem udfgrslen af
referencelistespgningen blev erfaret, at ingen nye studier fremkom efter referencelistesggning i de
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fire nyeste reviews, men at det derimod var de samme studier, som fremkom gentagne gange.

Den grundige referencelistesggning i tillaeg til den systematiske s@gning vurderes at gge validiteten
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i dette systematiske review, mens selve behovet for at udfgre referencelistesggningen for at opna
en udtgmmende sggning indikerer problemer med validiteten af selve den systematiske sggning.
Udfgrslen af referencelistesggning svaekker reliabiliteten i dette systematiske review, da systema-
tikken i referencelistespgningen ikke kan afrapporteres, hvilket er forspgt imgdekommet ved praecis

angivelse af hvilke artikler og reviews, der er udfgrt referencelistesggning i.

Der kan vaere forskellige arsager til at den systematiske sggning ikke har veeret udtgmmende. Der
er i den systematiske sggning valgt at have fokus pa at opna hgj praecision grundet en kort
tidshorisont og begraensede arbejdsressourcer. Da pracision og genfinding er omvendt propor-
tionelle, vil en hgj praecision betyde en lavere genfinding 8. En lav genfinding kan betyde, at
relevante studier ikke identificeres 8, hvormed sggningen risikerer ikke at vaere udtgmmende, som
i den systematiske sggning i dette systematiske review. Genfindingen kunne have vzeret gget ved
anvendelse af flere sggetermer, spgning i flere felter eller i flere databaser, hvilket ville have betydet
en lavere preaecision og dermed stgrre tids- og ressourceforbrug i udvaelgelsesfasen grundet flere
irrelevante hits. Endvidere vil de mange irrelevante hits ved hgj genfinding @ge risikoen for fejl i

udveelgelsesfasen 23,

Sggestrategien diskuteres i det fglgende i relation til databaser, sggetermer, sggetekniske valg og
udveelgelsesfasen. | diskussionen inddrages viden om de fem studier, som blev identificeret gennem
referencelistesggningen og ikke gennem den systematiske s@gning,®®1%. Herunder inddrages viden
om hvilke databaser, disse kan fremsgges i samt hvilke emneord, der er tilknyttet disse (se bilag 4),
da disse informationer kan belyse, hvordan andringer i sggestrategien kunne have bidraget til at

opna en mere udtgmmende sggning og dermed gget validiteten af den systematiske sggning.

7.2.1 Databaser
Med henblik pd at opnd en udtgmmende sggning, er der spgt i flere databaser 8, hvor det i dette

systematiske review er szerlig relevant, at databaserne daekker flere videnskabelige omrader, som
psykologi, sundhed og samfundsvidenskab grundet problemstillingen i dette speciale. Der er derfor
spgt i seks forskellige elektroniske databaser, som vurderes at daekke disse videnskabelige omrader,
hvilket gger validiteten i reviewet. De fem inkluderede studier, som ikke blev fundet i den

systematiske sggning, kan alle fremsgges i én eller flere af disse seks databaser, heraf kan alle fem
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studier fremsgges i databaseplatformen ProQuest. Pa baggrund heraf vurderes de seks afsggte

databaser at vaere adaekvate til at opna en udtgmmende sggning.

7.2.2 Sggetermer
Valget af bloksggning ud fra PICO-modellen som sggestrategi har medvirket til at skabe systematik

i spgningen® og derved gget reliabiliteten af spgningen. Der er opstillet tre spgeblokke daekkende
population, intervention og outcome jf. tabel 2. | hver blok er kontrollerede emneord og forskellige
fritekstsggeord kombineret, idet en kombination af kontrollerede emneord og relevante fritekst-
spgeord i de enkelte spgeblokke kan bidrage til at opna en udtgmmende sggning.”® Idet s@gningen
ikke kan anskues som udtgmmende i den systematiske sggning, diskuteres i det fglgende, hvorledes

andre valg i relation til spgetermer kunne have a&ndret dette.

Population: Ledige

De valgte spgetermer for malgruppen i form af det kontrollerede emneord unemployment suppleret
med fritekstordene unemploy*, jobseek* og “out of work”, vurderes at have veeret deekkende for
malgruppen, idet der ikke er identificeret andre relevante termer eller betegnelser for gruppen af
ledige i de tidligere publicerede reviews eller de fem inkluderede studier fra referenceliste-
sggningen. Sggetermerne daekker bredt over alle udenfor arbejdsmarkedet, hvilket har betydet
flere irrelevante hits, som matte screenes og ekskluderes manuelt. Dette har betydet et stgrre

tidsforbrug i udveaelgelsen, men vurderes ikke at have nogen betydning for validiteten.

Intervention: Forebyggelsestiltag

| forhold til intervention, er det valgt at anvende brede termer, sdledes alle typer af primaere og
sekundzere forebyggelsestiltag, herunder bade individrettet og strukturelle primaere forebyggelses-
tiltag, inkluderes i spgningen. Problemstillingen i dette speciale kan anskues at bevaege sig indenfor
bade det sundhedsvidenskabelige, samfundsvidenskabelige og sociologiske felt grundet fokus pa
bade stress og ledighed. | den indledende sggning, som havde til formal bl.a. at identificere
relevante og centrale begreber indenfor problemfeltet,®? kunne der ikke identificeres relevante
internationale synonymer for begrebet strukturelle forebyggelsestiltag hverken som kontrolleret
emneord eller fritekstsggeord. Ved en afsggning af de kontrollerede emneord i de sundhedsfaglige

databaser Embase, PubMed og Psycinfo findes begreberne health promotion og primary prevention
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at daekke bade de individ- og populationsrettede forebyggelsestiltag herunder ogsa strukturelle
tiltag. Den indledende s@ggning viste, at disse sundhedsfaglige begreber om tiltag, der i et
folkesundhedsmaessigt perspektiv anskues som strukturelle forebyggelsestiltag, ikke var
systematisk anvendt i de tvaervidenskabelige databaser. Dette skyldes formentlig, at databaserne
daekker andre emneomrader end sundhed med andre fagbegreber samt at der ikke kan anvendes
kontrollerede emneord i disse databaser. For at gge genfindingen er det derfor valgt, at supplere de
sundhedsfaglige begreber med fritekstsggeord omhandlende beskaeftigelsespolitik i de tvaerfaglige
databaser i form af “labour market poli*” og “unemployment poli*”. Det blev valgt at operationa-
lisere strukturelle forebyggelsestiltag til beskaeftigelsespolitik, idet det gennem problemanalysen er
fremanalyseret, at beskeeftigelsespolitik udg@r en central strukturel determinant for stress blandt

ledige.

| to ud af de fem studier, som ikke fremkom i den systematiske sggning, indgar de anvendte sgge-
termer for forebyggelsestiltag ikke af artiklernes emneord.?®1% | studiet af Vuori et al.’® anvendes
ordene labour market (da: arbejdsmarked) og employment policy (da. arbejdsmarkedspolitik), som
kan anses som variationer af de anvendte sggetermer for beskaeftigelsespolitik “labour market
poli*” og “unemployment poli*”. Segetermen labour market blev identificeret under den indleden-
de sggning, men fravalgt i spgestrategien, da inklusion af sggetermen bidrog med en stor maengde
irrelevante hits. Dette illustrerer, hvorledes genfindingen i den systematiske sggning kunne have
veret gget ved at anvende bredere eller flere spgetermer, men at dette vil reducere praecisionen
og derved gge tidsforbrug og risikoen for fejl i udvaelgelsen. | studiet af Creed et al. (1999)*% er der
ikke anvendt emneord, som synes at daekke forebyggelse, sundhedsfremme eller beskaftigelses-
politik, men derimod er der anvendt emneordet coping strategies, som refererer konkret til
indholdet af forebyggelsestiltaget. Dette indikerer, at genfindingen kunne have vaeret gget ved at
de brede sggeord for forebyggelsestiltag var blevet suppleret med mere indholdsspecifikke sggeord,
som f.eks. coping. Alternativt kunne sggningen have veaeret gentaget med anvendelse af disse
smallere sggeord med henblik pa at afsgge, om der fandtes mere relevant materiale, men dette blev

fravalgt grundet tidsforbruget herved. Dette reducerer validiteten af dette systematiske review.
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Outcome: Stress

| dette speciale er fokus pa den langvarige stress og begrebet stress forstdas med et bredt
udgangspunkt jf. afsnit 2.2.1, hvor en person kan opleve stress bade med og uden tilstedevaerelsen
forskellige symptomer. Herunder inkluderes ogsa det engelske begreb distress. Der er derfor spgt
pa kontrollerede emneord omhandlende stress og distress suppleret med stress som fritekstord.
Denne sggning blev vurderet at vaere daekkende, idet formalet var at fremsgge litteratur, som
specifikt undersgger effekten malt pa forekomsten af stress eller stressniveauet og ikke andre
mentale og psykiske problematikker. Kun én ud af de fem studier, som er fundet ved reference-
listespgning, har stress eller distress som emneord °. | de gvrige studier afdaekkes outcome af
emneordene mental health, well-being og depression. Der kunne vaere opnaet en mere
udtgmmende sggning ved at anvende disse bredere termer, og i stedet foretage manuel udvaelgelse
af studier med stress eller distress som outcome pa baggrund af de opstillede in- og
eksklusionskriterier. Dette vil dog have den ulempe, at der vil fremkomme en massiv maengde
irrelevante hits i sggningen og dermed ¢gge risikoen for fejl i udvaelgelsen betydeligt og blev pa

baggrund heraf fravalgt.

7.2.3 Sggetekniske valg og udvaelgelse
Segningen i de enkelte databaser kan udfgres som sggning i alle felter eller i specifikke felter &, hvor

der i den systematiske sggning i dette review er spgt i alle felter i de tre sundhedsfaglige databaser
og i felterne titel, abstract og keywords i de tre tvaervidenskabelige databaser. Dette blev valgt pa
baggrund af malet om at opna hgj praecision i sggningen, idet sggning i alle felter i de tre
tveervidenskabelige databaser medfgrte en betydelig maengde irrelevante hits. Sggning i alle felter
i de tre tveervidenskabelige databaser kunne have gget muligheden for at opna en udtgmmende
spgning, men grundet ulempen herved ift. gget tidsforbrug i udvaelgelsen og risikoen for at bega fejl

i udveelgelsen, blev dette fravalgt.

Systematik og transparens i udvaelgelsen er sikret dels ved at opdele udvelgelsen i faser og dels ved
opstilling af praecise in- og eksklusionskriterier, som anbefalet af Booth et al.” og i The Cochrane
Handbook’®. Denne systematiske tilgang gger muligheden for at reproducere sggning med samme
resultat, dvs. reliabiliteten gges. Ifglge The Cochrane Handbook’® bgr udvalgelsen foretages af

mindst to personer bl.a. for at sikre at relevante studier ikke fraveelges. Det har grundet begraensede
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arbejdsressourcer ikke vaeret muligt i udarbejdelsen af dette systematiske review. Dette gger
risikoen for fejl i udvaelgelsen, hvilket er sggt imgdekommet ved at genlase titel, abstract eller
artiklen igen ved den mindste tvivl og ved konsekvent at holde hver enkel artikel op mod in- og

eksklusionskriterierne. Det vurderes derfor ikke at have svaekket validiteten betydeligt.

7.2.4 Dataekstraktion
Dataekstraktionen er central i et systematisk review, da den efterfglgende syntese og analyse tager

udgangspunkt i den ekstraherede data.”® Systematikken i dataekstraktionen er sikret ved at vaere
udfgrt med udgangspunkt i en hertil udarbejdet formaliseret dataekstraktionsformular (bilag 3),
hvilket gger reliabiliteten. For at minimere fejl under dataekstraktionen bgr dataekstraktionen ifglge
The Cochrane Handbook’® udfgres af to personer, som sammenligner resultater. Udfgres data-
ekstraktionen af én person, er der stgrre risiko for fejl, men tidsforbruget er mindre.%* Ifglge
Buscemi et al.’% bgr mangden af tids- og arbejdsressourcer opvejes ift. om dataekstraktionen
udfgres af én eller to personer. Netop mangden af arbejdsressourcer har betydet, at dataekstrak-
tionen er udfgrt af én person. Med henblik pa at minimere risikoen for fejl er alle dataekstraktions-
formularer gennemlaest efter udfyldelse, hvor data er gennemgaet og sammenlignet med artiklerne
en ekstra gang forud for overfgrslen af data fra dataekstraktionsformular til matrice. Derfor

vurderes det ikke at svaekke validiteten, at dataekstraktionen kun er udfgrt af én person.

7.3 Validitet og reliabilitet i det systematiske review
Reliabiliteten i dette systematiske review er gget gennem transparent afrapportering af den

systematiske sggning i spgebilag samt ved at sikre systematik i sggningen ved opstilling af
spgeblokke med sggetermer, anvendelse af preecise preedefinerede in- og eksklusionskriterier samt
faseopdeling af udvaelgelsen. Reliabiliteten sveekkes dog af, at referencelistesggningen er af central
betydning for identificeringen af al relevant litteratur, idet dette er en mindre systematisk og

transparent sggemetode. Samlet set vurderes reliabiliteten at veere tilfredsstillende.

Idet fem ud af de ni inkluderede studier blev fundet gennem referencelistesggningen, kan den
systematiske s@gning ikke anses som veerende udtgmmende, hvilket vidner om problemer relateret
til validiteten af den systematiske sggning. Fokus pa at opna hgjere genfinding i de sggetekniske

valg kunne have gget validiteten. Herunder kunne flere bade smallere og bredere sggeord samt
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sggning i alle felter i de tvaervidenskabelige databaser have gget validiteten, idet dette ville have
bidraget til en mere udtgmmende systematisk sggning. Dette blev fravalgt grundet tidsforbruget og
den stgrre risiko for at lave fejl i udveaelgelsen. Den omfattende referencelistesggning vurderes dog
at have gget validiteten af det systematiske review samlet set og bidraget til at opna en mere

udtgmmende s@gning.

Det kan dog ikke udelukkes, at der eksisterer litteratur, som uanset de sggetekniske valg ikke ville
blive identificeret i dette systematiske review, idet litteratur, som ikke publiceres som viden-
skabelige artikler, ikke vil blive fremsggt. Dette kan vaere saerlig aktuelt for dette systematiske
review, som har udgangspunkt i flere videnskabelige retninger. Der kan veere forskellige forsknings-
og publiceringstraditioner indenfor disse videnskabelige retninger, som betyder, at ny viden
publiceres pa andre made end videnskabelige artikler. Hvorvidt det havde veaeret relevant at
inddrage andre publikationskilder end videnskabelige databaser, kunne have veaeret belyst ved at
kontakte eksperter indenfor omradet, som kunne have bidraget med viden og erfaring om centrale

publikationskilder indenfor deres videnskabelige felt.
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8. Resultatdiskussion
| det fglgende afsnit diskuteres resultaterne fra syntesen praesenteret i afsnit 6. Formalet hermed

er at diskutere resultaternes implikationer for forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark med

henblik pa at inddrage denne viden i udarbejdelsen af et beslutningsgrundlag.

8.1 Indsatserne i relation til danske forhold
Idet det beslutningsgrundlag, der skal udarbejdes i dette speciale, omhandler forebyggelsen af

stress blandt ledige i Danmark, er det relevant at sammenligne de identificerede forebyggelses-
indsatser med allerede eksisterende indsatser i Danmark med det formal at vurdere hvilke omrader

og indsatser, der kan forandres med henblik pa at forebygge stress blandt ledige.

Forebyggelsesindsatser malrettet ledige vil i Danmark formentlig vaere placeret under den aktive
beskaeftigelsesindsats jf. afsnit 2.4. Retten og muligheden for at deltage i indsatser og tiloud under
den aktive beskaeftigelsesindsats er reguleret i LAB-loven.*! | Danmark kan ledige bl.a. have ret til
virksomhedspraktik, anszettelse med lgntilskud, forskellige typer af vejledning og opkvalificering
herunder jobrettet uddannelse og kurser, ordinaer uddannelse samt kortere vejlednings- og
afklaringsforlgb.*! Indsatser som praktik og lgntilskud kan sammenlignes med nogle af de indsatser,
som indgar i de to studier, hvor effekten af alle typer af indsatser undersgges samlet.®%
Erhvervskompetencetraenings-indsatser, som undersgges i studierne af Creed et al. (1998)°? og
Saloniemi et al.?8, vurderes sammenlignelige med de danske indsatser jobrettet uddannelse og
kurser samt ordinaer uddannelse. Jobsggningsindsatser og indsatser med psykologisk indhold vil
formentlig hgre under korterevarende vejlednings- og afklaringsforlgb under §91 i LAB-loven.*
Loven giver her mulighed for, at det besluttes i den enkelte kommune, hvilke indsatser de vil udbyde
under denne paragraf og indholdet heraf. Hermed vurderes de identificerede indsatser overordnet
set at veere sammenlignelige med allerede eksisterende indsatser i Danmark eller at kunne

implementeres som indsatser under den eksisterende lovgivning.

8.2 Overfgrbarhed af de fundne indsatser og effekter
De indsatser, som undersgges i studierne, vurderes saledes sammenlignelige med eksisterende

danske indsatser eller forenelig med dansk lovgivning, men pa trods heraf kan forhold reducere
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studiernes eksterne validitet. Disse forhold diskuteres i det fglgende afsnit med henblik pa at

afdaekke overfgrbarheden af resultaterne til dansk kontekst.

Omfang df litteratur og kritisk kvalitetsvurdering

Med kun ni identificerede studier vurderes omfanget af litteratur pa omradet overordnet set at
veere sparsomt, hvilket indikerer, at der ikke er et stort internationalt fokus pa forebyggelse af stress
blandt ledige. Der er foretaget kritisk kvalitetsvurdering af studierne, hvor den metodiske kvalitet af
de enkelte studier vurderes med henblik pa at vurdere trovaerdigheden af resultaterne i studiet.%3
Som beskrevet i afsnit 6.2.1 er der med udgangspunkt i den kritiske kvalitetsvurdering ikke
identificeret litteratur af hgj kvalitet, idet der er risiko for bias i alle ni studier og derudover er der i
fire studier domaner, hvorom der mangler information. Risikoen for bias samt manglende
information reducerer troveerdigheden af resultaterne i studierne og dermed den interne validitet i
studierne, hvilket reducerer den eksterne validitet.82 Kun tre studier er RCT-studier,?>°>°” mens de
gvrige studier er af andre lavererangerende studiedesigns. Samlet set er meengden af litteratur
sparsom og kvaliteten af den identificerede litteratur af lav til moderat kvalitet, hvorfor resultaterne

af studierne skal anvendes med forbehold for deres metodiske kvalitet.

Studiernes alder og kontekst

Som fremanalyseret i problemanalysen, kan beskaftigelseslovgivningen i et sociogkologisk
perspektiv anses at udggre en strukturel determinant for stress blandt ledige. Dette fordi beskaef-
tigelseslovgivningen direkte pavirker de lediges rettigheder og forpligtigelser under ledighed samt
indirekte de gkonomiske konsekvenser af ledighed, italesattelsen af ledighed og risikoen for
stigmatisering. Idet beskeeftigelseslovgivningen i andre lande ofte vil differentiere sig fra danske
forhold, vil studiernes kontekst have betydning for overfgrbarheden til Danmark. Endvidere vil bade
beskaeftigelseslovgivningen og den gkonomiske konjunktur ogsa sendres over tid, hvorfor studiernes

alder ogsa vurderes at have betydning for overfgrbarheden til nutidige forhold.

De ni studier er fra perioden 1998-2015, heraf er seks studier 15-32 &r gamle.?%9497.10 Kyn tre
studier er mindre end fem ar gamle. Ingen af studierne er fra Danmark men fra fem gvrige lande,
heraf er fire fra Finland,®*°5® to fra Australien,®>1%° ét fra Storbritannien,®® ét fra USA®’ og ét fra

Spanien.?® Alene indenfor nabolande, som Danmark ellers ofte sammenlighes med, findes store
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variationer indenfor beskaeftigelseslovgivningen og dagpengesystemet, herunder ogsa Finland og
Storbritannien.> Bl.a. er dagpengeperioden i Storbritannien kun seks maneder, mod to ar i bade
Danmark og Finland og dagpengeydelsen i Storbritannien er ogsa markant lavere end i Danmark og
Finland.>> Beskaftigelseslovgivningen, dagpengesystemerne og den gkonomiske konjunktur i
Australien i perioden 1998-1999, i USA i 1995 og i Spanien i 2015 vil formentlig ligeledes differentiere
sig fra forholdene i Danmark i 2020. Idet gkonomiske vanskeligheder under ledighed gger risikoen
for stress,3 vil f.eks. dagpengeydelsen eller -perioden formentlig have betydning for de lediges
oplevelse af stress. Pa baggrund heraf vurderes det sandsynligt, at beskaeftigelseslovgivningen som
kontekst og herunder dagpengeydelsen og -perioden har betydning for, hvilken effekt indsatserne
kan opna. Studiernes kontekst og alder reducerer dermed overfgrbarheden til Danmark og de
effekter, der findes i studierne kan ikke forventes ved implementering af indsatserne i Danmark i

2020.

Effektmadl og maleredskaber

Det er valgt at inkludere distress som sggeord for stress og i syv ud af de ni studier er effektmalet
distress og ikke stress, mens bade stress og distress er effektmal i to studier.®>°® P engelsk
differentieres mellem begreberne distress og stress %°, men der synes ikke at eksistere et anvendt
dansk begreb for distress. Distress er af Selye®* defineret som den darlige, skadelige og ubehagelige
stress, idet Selyes udgangspunkt var, at stress altid var til stede og en forudsaetning for at leve, men
at der kunne skelnes mellem god og darlig stress.®* Denne skelnen synes at vaere sammenlignelig
med begreberne akut og langvarig stress, hvor den akutte stress er en fordelagtig og naturlig
reaktion, som kan bidrage positivt til at handtere og overkomme kortvarige belastninger, hvorimod
den langvarige stress er uhensigtsmaessig og kan gge risikoen for sygdom pa lang sigt.?®?° Da fokus
i dette speciale netop er pa langvarig stress, vurderes distress som begreb at veere adaekvat og
distress som effektmal er relevant. Det vurderes derfor ikke problematisk, at effektmalet er distress

i otte studier og at kun tre studier har stress som effektmal.

GHQ anvendes som maleredskab i otte studier. GHQ er oprindeligt udviklet til at identificere
personer med diagnosticerbare psykiatriske lidelser.’% P& trods heraf har GHQ en lang tradition
indenfor forskning af ledighed og mentalt helbred®” og GHQ-12 er blevet et hyppigt anvendt

maleredskab indenfor den arbejdsmarkedsrettede forskning som et maleredskab for psykologisk
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distress.1® Anvendelsen af maleredskabet vurderes derfor relevant og daekkende ift. at afdaekke
effekten pa stress. De udsagn, som indgar i GHQ, omhandler bl.a. oplevelsen af sgvn, koncentration,
glede, udefrakommende pres, at fgle sig nyttig og selvtillid samt tanker om sig selv som veerdilgs.1%8
Med dette overvejende fokus pa respondentens oplevelser, tanker og fglelser vurderes GHQ-12
primaert at have udgangspunkt i den psykologiske forstaelse af stress jf. afsnit 2.2.1, men med
enkelte adfzerdsrelaterede elementer sasom sgvn og koncentration. Som diskuteret i afsnit 2.2.2
har operationaliseringen af stress i et maleredskab udgangspunkt i en bagvedliggende forstaelse af
stress, hvilken vil have betydning for, hvilke effekter der males og tolkningen af disse. Ved
anvendelse af GHQ-12 som maleredskab males der pa omrader som nyttighed, glaede og udefra-
kommende pres, hvilket er omrader, der kan pavirkes af netop ledighed. Dette bidrager til en
forstaelse af, hvorfor der findes effekter af indsatserne malt ved GHQ, men bidrager ikke med viden
om effekter, som har udgangspunkt i andre forstaelser af stress, eksempelvis stress som en reaktion
pa en kvantitativ belastning. Det er dermed kun stress med denne bagvedliggende forstaelse, som
afdaekkes i de studier, hvor GHQ-12 er anvendt som maleredskaber, hvilket er relevant at holde for

gje i tolkningen af studiernes resultaterne og implikationer for praksis.

8.3 Tendenser ud fra evidensen
P& trods af ovenstaende forbehold, som reducerer overfgrbarheden til dansk kontekst, findes der

forskellige elementer i studiernes resultater, som kan vaere relevante at indtaenke i anbefalinger for

forebyggelsen i Danmark.

Resultaterne viser, at dét at deltage i en beskaeftigelsesindsats uanset type har en umiddelbar men
ikke langvarig reducerende effekt pa distress,®®®® hvilket indikerer, at deltagelse i
beskaeftigelsesindsatser generelt kan have en forebyggende effekt pa stress blandt ledige. At der
kun ses en midlertidig effekt kan skyldes, at deltagelse i en indsats midlertidigt bidrager til at skabe
tidsstruktur og aktiviteter i hverdagen, hvilket jf. problemanalysen kan medvirke til at reducere
stress, hvorfor effekten forsvinder, nar indsatsen afsluttes. Aktiviteter som praktik, Igntilskud og
uddannelse indgar i disse studier og resultaterne indikerer dermed, at disse allerede eksisterende
indsatser i Danmark kan have en forebyggende effekt pa stress. Da der ikke identificeret studier, der

undersgger effekten pa stress af denne type indsatser saerskilt eller i dansk kontekst, vurderes det
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relevant, at der iveerksaettes evalueringer med stress som effektmal af disse indsatser. Dette vil

kunne bidrage til at opna viden om de forebyggende effekter af disse typer af indsatser.

Der findes en langvarig reducerende effekt pa stress, nar der ses pa jobsggningsindsatser baseret
pa JOBS-indsatsen.?”19 |ndsatserne i disse studier er baseret pa en amerikansk indsats fra 1989,
som i studierne er revideret®’ og herefter ogsa oversat og justeret til finske forhold.®> Indsatsen er
saledes udviklet under andre samfundsgkonomiske forhold og med andre beskaftigelsespolitiske
rammer, hvilket reducerer overfgrbarheden til Danmark. JOBS-indsatsen bgr derfor ikke
implementeres i den originale form i Danmark ar 2020, men resultaterne indikerer, at det kan veere
relevant, at ledige tilbydes en jobsggningsindsats, som er udviklet med inspiration fra indhold og
form i JOBS-indsatsen. F.eks. kan det vaere relevant, at en ny jobsggningsindsats ligesom JOBS-
indsatsen er gruppebaseret, idet det i problemanalysen er fremanalyseret, hvorledes sociale forhold
udger en determinant for stress blandt ledige. JOBS-indsatsens varighed pa kun én uge®>°7 er ogsa
interessant at inddrage i udviklingen af en ny jobsggningsindsats, da en kortere varighed formentlig
vil veere billigere i driften af indsatsen end laeengerevarende indsatser. | relation til jobsggnings-
indsatser findes det endvidere, at det sezerligt er indholdselementerne stgttende leeringsmiljg og
forberedelse pd afslag, som bidrager til at skabe en reducerede effekt pa stress.®* Dette indikerer,
at inddragelse af disse indholdselementer i jobsggningsindsatser kan vaere relevant. Det synes
sandsynligt, at seerligt forberedelse pa afslag kan vaere med til at skabe den langvarige effekt i JOBS-
indsatsen,® da laering herom bidrager til den lediges mestring af stressfulde oplevelser som
jobafslag i fremtiden og ikke blot, mens indsatsen star pa. Det findes endvidere, at ledige med
ledighedsvarighed mindre end tre maneder oplever stgrre reduktion i stress ved deltagelse i JOBS-
indsatsen end ledige med leengere ledighedsvarighed.®> Med baggrund heri vurderes det relevant,

at en jobsggningsindsats tilbydes ledige indenfor de fgrste tre maneder af deres ledighedsperiode.

Flere af studierne finder, at effekten modereres af risikoen for depression®’ eller depressions-
score,® hvor der ses en stgrre reduktion i stress blandt ledige med hgj risiko eller hgj depressions-
score. Det kan derfor veere relevant i udviklingen af en jobsggningsindsats at overveje, hvorvidt

malgruppen for indsatsen skal veere alle ledige eller en undergruppe af ledige.
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8.4 Mangel pa evidens om strukturel forebyggelse af stress blandt ledige
Der er i dette review ikke identificeret studier, som undersgger effekten af strukturelle forebyg-

gelsesindsatser. Det er i problemanalysen fremanalyseret, at strukturelle forhold kan anskues at
udggre centrale determinanter for stress blandt ledige, hvorfor det er pafaldende, at der ikke er
identificeret studier, som omhandler strukturelle forebyggelsesindsatser. Jeevnfgr metode-
diskussionen i afsnit 6 kan det ikke udelukkes, at sadanne studier eksisterer, men at valg af

publikationskilder i dette review har betydet, at disse ikke er blevet fremfundet.

Der kan desuden eksistere andre typer af evalueringer af strategier, tiltag og indsatser, som kan
bidrage med relevant viden om, hvordan andringer i strukturelle forhold kan pavirke lediges
helbred, men ikke publiceres eller anskues som evidens i traditionel forstand og derfor ikke indgar i
dette review. De danske firearige frikommuneforsgg kan anskues at udggre tiltag, som omhandler
2&ndringer i strukturelle forhold og evalueringerne af disse kan bidrage med relevante erfaringer,
men vil typisk ikke publiceres som artikler i videnskabelige databaser. Der er gennemfgrt to frikom-
muneforsgg i perioderne 2012-2015 og 2016-2020.1° Frikommuneforsggene er et samarbejde
mellem regering og kommuner om at opna afbureaukratisering, effektivisering og bedre styring
indenfor forskellige omrader i den offentlige sektor herunder beskaftigelsesomradet. Erfaringerne
fra forspgene skal Igbende inspirere til forenkling af de statslige regler pa omradet.'° Frikommune-
forspgene indikerer en politisk opmaerksomhed p3, at forsgg med forenkling af regler og lovgivning
kan bidrage med relevant erfaring og viden samt en politisk vilje til at lade praktiske erfaringer
pavirke lovgivningen. Der blev bade i fgrste og anden periode afviklet forsgg med fritagelse fra visse
statslige regler for afholdelse af kontaktforlgb og aktivering af ledige herunder indhold, form og
kadence for samtaler med ledige.'*'12 Det er i afsnit 2.5.1 fremanalyseret, hvorledes overvagningen
af de lediges overholdelse af mange lovbestemte rettigheder og forpligtigelser herunder ogsa
deltagelse i lovbestemte mgder kan bidrage til at ledige oplever en latent frygt for at g@re noget
forkert 47, og at dette kan udggre en potentiel arsag til stress blandt ledige. Fritagelse fra statslige
regler ift. samtaler og tilbud til ledige vil formentlig betyde, at den enkelte ledige vil opleve at skulle
leve op til faerre regler og fgle sig mindre overvaget, hvilket kan fgre til reduceret frygt for at fejle

og derved mindre stress.

Frikommuneforsggene pa beskaeftigelsesomradet forventes bl.a. at medfgre resultater ift.

borgernes tilfredshed!'> og at gge borgerens motivation og empowerment.!! Disse borger-
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relaterede effekter af fritagelse fra visse statslige regler er ikke effektmal i hverken den kvantitative
eller kvalitative evaluering af fgrste periode.!1>113 Af andre effekter viser evalueringerne fra fgrste
periode, at friheden generelt set ikke medfgrte nogen hverken negativ eller positiv effekt pa bl.a.
beskaeftigelsesgraden,''? hvilket indikerer, at der som udgangspunkt ikke er nogle negative sam-
fundsgkonomiske konsekvenser ved mindre statslig regulering. Der foreligger endnu ikke offentlig

tilgeengelige evalueringer af anden periode, som netop er afsluttet.

Der er ingen aktuelle frikommuneforsgg, men regeringen vil gentaenke frikommuneordningen som
en del af en naerhedsreform,* som vil skabe mulighed for lighende forsgg. Neerhedsreformen
omfatter indtil videre fuldstaendig frihed fra statslig regulering og lovgivning indenfor folkeskole-,
dagtilbuds- og aeldreomréddet i syv kommuner.!'> Beskaeftigelsesindsatsen er sdledes ikke indtil
videre omfattet af naerhedsreformen, men Kommunernes Landsforening er kommet med input til
beskaeftigelsesomradet i naerhedsreformen, hvor det bl.a. foreslas, at alle proceskrav ift. samtaler
og tilbud fjernes og der er gget fokus pa den individuelle indsats p& beskaftigelsesomradet.1®
Erfaringerne fra andet frikommuneforsgg indikerer samtidigt, at den st@rre frined generelt set enten
har forbedret eller skabt samme resultater som tidligere”:118 og med udgangspunkt i disse forhold,
vurderes det sandsynligt, at der ogsa i fremtiden vil blive lavet forsgg med fritagelse fra statslige

regler pa beskeaeftigelsesomradet.

Denne type forsgg med fritagelse fra visse statslige regler kan anskues at udggre strukturelle
forebyggelsestiltag, hvor tiltaget bestar i sendringer i beskaeftigelseslovgivningen. Der er i dette
speciale fremanalyseret teoretiske argumenter for, at beskaftigelseslovgivningen udggr en
strukturel determinant for stress blandt ledige. Der er ikke identificeret litteratur, som afdaekker
dette og i evalueringer af de gennemfgrte frikommuneforsgg har stress ikke veeret anvendt som
effektmal. Det vurderes relevant, at der forud for en eventuel inddragelse af andringer beskaef-
tigelseslovgivningen i forebyggelsen af stress blandt ledige opnas mere viden om de forebyggende

effekter pa stress af sadanne aendringer.
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9. Beslutningsgrundlag: Anbefalinger til forebyggelse af stress blandt ledige

Dette afsnit har til formal at omsaette den viden, der fremkommet gennem det systematiske review
til et beslutningsgrundlag, som rummer konkrete og praksisnare anbefalinger til forandring af
forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark. Afsnittet vil dermed bidrage til at besvare specialets
andet forskningsspgrgsmal: "Hvordan kan viden herom anvendes til udformning af anbefalinger til
forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark ift. at reducere forekomsten af stress

blandt ledige eller de lediges stressniveau?”

9.1. Anbefalinger
Der er i dette systematiske review identificeret ni studier, som undersgger effekten af forebyggel-

sestiltag malrettet ledige ift. forekomsten af stress blandt ledige eller de lediges stressniveau.
Omfanget af litteratur pa omradet er saledes overordnet sparsomt og kvaliteten er lav til moderat.
Studiernes alder og kontekst reducerer endvidere overfgrbarheden til Danmark i ar 2020. Disse
forbehold betyder, at det ikke kan anbefales, at de identificerede forebyggelses-indsatser
implementeres i den oprindelige form i Danmark. Reviewet bidrager med viden om tendenser i
evidensen, som kan vaere relevante at inddrage i forandringen af forebyggelse af stress blandt ledige

i Danmark.

Af tabel 6 fremgar anbefalingerne for forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark.
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Anbefalinger til forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark

Del 1:

Udvikling en ny jobsggningsindsats

Elementer i indsatsens indhold og form:
- Tilbydes indenfor de fgrste tre maneders ledighed
- Har fokus pa at skabe et stgttende leeringsmiljg
- Indeholder lzering om forberedelse pa jobafslag
- Med inspiration fra JOBS-indsatsen: Gruppebaseret, kort varighed (f.eks. 1 uge)

- Evt. malrettet en undergruppe af ledige

Del 2:

Opna mere viden om de forebyggende effekter pa stress

af praktik, Igntilskud og uddannelse samt sendringer i beskaeftigelseslovgivningen

- Evaluere de allerede eksisterende indsatser praktik, Igntilskud og uddannelse ift.
effekten pa stress

- Anskue fremtidige forsgg med fritagelse fra statslige regler (eks. Frikommuneforsgg,
Neerhedsreform) som strukturelle forebyggelsestiltag og inkludere stress som effektmal i

evalueringerne af eventuelle fremtidige forsgg

Tabel 6: Anbefalingerne i dette speciale til forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark

9.2. Forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark
Med det formal at fremsaette praksisnaere anbefalinger vil der indledningsvist i dette afsnit

redeggres for, hvorledes anbefalingernes del 1 omkring implementering af en ny jobsggnings-
indsats, kan omsaettes til forandring i praksis ift. udvikling, test, evaluering og implementering med
udgangspunkt i Medical Research Council’s Framework (MRC-modellen)'!®. Efterfglgende beskrives
mulige tilgange til anbefalingernes del 2 ift. at opna viden om de forebyggende effekter pa stress af
de allerede eksisterende indsatser praktik, Igntilskud og uddannelse samt forsgg med fritagelse fra
statslige regler. Herefter redeggres for hvilke aktgrer, der vil vaere involveret i en forandring i
Danmark, som har udgangspunkt i de opstillede anbefalinger, samt for gkonomiske forhold i relation
til denne forandring. Formalet hermed er at skabe overblik over, hvem der baerer det praktiske og

gkonomiske ansvar for den anbefalede forandring. Slutteligt redeggres for potentielle utilsigtede
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konsekvenser ved anbefalingerne, som skal bidrage til at kvalificere og nuancere beslutningerne i

beslutningsgrundlaget vedrgrende forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark.

9.2.1 MRC-modellen som ramme for udvikling af en jobsggningsindsats

MRC-modellen i figur 3, er en model, hvori der er opstillet rammer for udvikling, evaluering og
implementering af nye indsatser,'*® hvorfor denne model vurderes relevant at anvende i arbejdet
med udvikling af en ny jobsggningsindsats. MRC-modellen bestar af fire faser udvikling,
pilottestning, evaluering og implementering, hvilke gennemgas i relation til udviklingen af en

jobs@gningsindsats i Danmark i det fglgende.

Pilottest
Teste processer
Vurdering af rekruttering og fastholdelse
Bestemme stikprgvestgrrelse

Udvikling Evaluering
Identifikation af evidens Undersggelse af effekten
Identifikation eller udvikling af teori Forstaelse af forandringsprocesser
Modellering af indsatsen Undersggelse af omkostningseffektivitet

Implementering
Udbredelse
Overvagning og maling
Langsigtet opf@lgning og evaluering

Figur 3: MRC-modellen frit oversat til dansk fra Craig et al.11®

Som illustreret ved pilene mellem faserne i figur 3 vil de forskellige faser interagere med hinanden,
og vil som oftest ikke fglge en linezr eller cyklisk orden,*'® dvs. at det er muligt at bevaege sig frem

og tilbage mellem faserne.
Fase 1: Udvikling

| udviklingsfasen bgr der ifglge MRC-modellen indga tre elementer: Identifikation af eksisterende

evidens, identifikation eller udvikling af teori samt modellering af indsatsen. Udviklingsfasen
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indledes med, at alt evidens vedrgrende problemstillingen identificeres.''® Dette systematiske
review kan anskues at udggre en vaesentlig del af dette fgrste element, da reviewet har bidraget til
at identificere den eksisterende evidens vedrgrende effekten pa stress af eksisterende forebyg-

gelsestiltag malrettet ledige.

En teoribaseret fremfor udelukkende empirisk baseret indsats vil ofte have stgrre chance for at opna
de gnskede resultater, hvorfor den evidensbaserede viden suppleres med en teoretisk forstaelse
for den forventede forandringsproces i det naeste element.!® Den teoretiske viden kan veere
baseret pa eksisterende teori eller udvikling af ny teori, hvor f.eks. interviews med centrale aktgrer
kan veere relevant.!'® Med udgangspunkt i de fremanalyserede arsager til stress blandt ledige i afsnit
2.5, kan relevante teorier her vaere Lazarus og Folkmans teorier om stress og coping 32 og Bech-
Jorgensens hverdagslivsteori ¢, som begge kan bidrage med teoretiske perspektiver pa, hvordan en
jobs@gningsindsats kan forventes at forebygge stress blandt ledige. Det kan i denne fase desuden
veere relevant at opna viden, som kan kvalificere beslutningen om, hvorvidt indsatsen skal malrettes
alle ledige eller en undergruppe, hvilket f.eks. interviews med ledige og beskaftigelsesmedarbej-

dere vurderes at kunne bidrage til.

Ud fra denne viden modelleres en indsats, som er sidste element i udviklingsfasen.'® Opstilling af

en logisk model kan udggre et relevant redskab i denne modellering (tabel 7).

‘ Ressourcer Aktiviteter Outputs Outcomes Impact
Arbejdskraft Udvikling, evaluering Ledige tilbydes Afhaenger af det Lavere stresshiveau
. og implementering. deltagelse i en praecise indhold, men blandt ledige eller
@konomiske . o .
) jobsggningsindsats kan veere: lavere forekomst af
ressourcer Opleering af . .
j . indenfor de fgrste 3 ) ) stress blandt ledige.
medarbejdere til at . . Bedre jobspgnings-
i maneders ledighed.
varetage indsatserne kompetencer
Rekruttering af ledige Bedre mestring af
Driften af jobafslag
jobsggningsindsatsen. Bedre sociale forhold.

Tabel 7: Logisk model 120 med eksempler pG elementer, der kan indgd i en jobsggningsindsats

En logisk model udggr en visuel og systematisk metode til at praesentere den forventede relation
mellem ressourcer, aktiviteter, outputs, outcomes og den endelige effekt af indsatsen.'?® Formalet
med opstilling af en logisk model er at give relevante aktgrer et tydelig og systematisk overblik over,
hvordan de tilfgrte ressourcer forventes at fgre til de gnskede effekter.’?° | modellen (tabel 7)

deekker ressourcer over arbejdskraft og de gkonomiske ressourcer, der afseettes til indsatsen.
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Aktiviteter i den logiske model beskriver hvilke processer, tiltag og indsatser i relation til
gennemfgrslen af indsatsen, som ressourcerne anvendes til. Outputs er de direkte produkter af
indsatsen. Under outcomes beskrives de specifikke aendringer, indsatsen forventes at have pa
kortere og laengere sigt. Impact beskriver de endelige tilsigtede eller utilsigtede konsekvenser af

indsatsen.120

Fase 2: Pilottest

Efter udviklingsfasen bgr indsatsen pilottestes og formalet hermed er at teste indsatsens procedurer
med henblik pa at optimere og justere indsatsen, processer og metoder forud for en fuld imple-
mentering og evaluering. Pilottesten bgr afdeekke de usikkerheder ved indsatsen og evalueringen,
som er identificeret i udviklingsfasen, og er dermed ikke blot en afprgvning af indsatsen og evalu-

eringen i mindre skala.!?

Pilottesten anbefales gennemf@rt i eksempelvis tre kommuner, idet faarre kommuner vil reducere
overfgrbarheden af erfaringerne fra pilottesten, da det vil veere vanskeligt at afggre, om erfaring-
erne fra pilottesten er generelle, hvis kun én eller to kommuner deltager i pilottesten. Omvendt vil
pilottest i flere kommuner medfgre stgrre gkonomisk belastning. Optimalt er pilottest-
kommunerne tilfeeldigt udvalgte med henblik pa at gge den eksterne validitet, men idet det
gkonomiske ansvar for udviklingen af jobsggningsindsatsen kan veaere helt eller delvist placeret ved
kommunerne (diskuteres naermere i afsnit 9.2.3), er initiativet til at deltage ngdt til at komme fra

kommunerne selv.

| pilottesten kan der gennem kvalitative og kvantitative metoder indhentes viden om eksempelvis
opleeringen af undervisere, metoder til at rekruttere ledige til indsatsen samt medarbejdernes og
de lediges oplevelser af indholdet i indsatsen og de valgte evalueringsmetoder. Derudover bgr der i
pilottesten indga evaluering af effekter af indsatsen ift. bade outcomes og impact jf. den logiske
model, dvs. bade de kortsigtede og langsigtede mal samt det endelige mal bgr evalueres. Viden om
effekterne kan endvidere bidrage til at beregne passende stikprgvestgrrelse for den fulde evalu-

ering.!1?
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| pilottesten kan der veaere fremkommet viden, som ggr det relevant og ngdvendigt at vende tilbage
til udviklingsfasen og justere metoder eller indhold, for herefter igen at gennemga en pilottest. Ellers

fortsaettes til naeste fase.11?

Fase 3: Evaluering
| denne fase udfgres en fuld evaluering af indsatsen, hvilken hvis muligt bgr rumme effekt-

evaluering, procesevaluering og en cost-effectiveness-analyse.'*?

| effektevalueringen af jobsggningsindsatsen vurderes det muligt at opsaette et RCT-studie, hvor
ledige individuelt randomiseres til en interventionsgruppe og en kontrolgruppe, som modtager den
seedvanlige beskaeftigelsesindsats i det pagaldende jobcenter. Effektmalingen kan have et setup
lignende de anvendte metoder i flere af de inkluderede studier i dette systematiske review, hvor
der foretages malinger ved spgrgeskema tre gange: Fgr indsatsen, ved indsatsens afslutning og efter
3-6 méaneder.?>>971%0 5om diskuteret i afsnit 8.2. vurderes GHQ-12 at udggre et relevant
maleredskab for distress blandt ledige, hvor distress vurderes at udggre et adaekvat effektmal, nar
det er den langvarige stress, der undersgges. Der er generelt mangel pa danske standardiserede

121

malemetoder til maling af stress,'?! hvorfor GHQ-12 vurderes som relevant at anvende som

maleredskab i effektmalingen af en jobsggningsindsats.

| procesevalueringen er der fokus pa at opna viden om processer relateret til indsatsen, ift. hvorfor
indsatsen evt. ikke opnar den forventede effekt eller utilsigtede konsekvenser.'® Her er det relevant
ved brug af kvalitative og/eller kvantitative metoder at evaluere pa de kortsigtede og langsigtede
outcomes, der er opstillet i den logiske model f.eks. oplevelsen af social stgtte og ggede mestrings-
evner ift. jobafslag, da det er disse outcomes, der forventes at fgre til den endelige effekt. Har
indsatsen ikke den forventede effekt pa disse outcomes, kan det bidrage til at forklare, hvorfor
indsatsen evt. ikke opnar den forventede langsigtede effekt ift. at reducere de lediges stressniveau.
Endvidere kan det vaere relevant at opna viden om eventuelle utilsigtede konsekvenser. De poten-

tielle utilsigtede konsekvenser ved jobsggningsindsatsen diskuteres i afsnit 9.2.4.

Hvis muligt bgr en cost-effectiveness-analyse udfgres med henblik pa at vurdere, om indsatsen er
omkostningseffektiv.''® | analysen sammenlignes effekter og omkostninger ved den nye jobsgg-

ningsindsats og den saedvanlige indsats. Indsatsen forventes at have en umiddelbar effekt ift. bl.a.
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lavere stressniveau blandt ledige, som kan have langsigtede effekter ift. reduceret risiko for langtids-
ledighed og for visse sygdomme, som stress gger risikoen for. Omkostningsmaessigt vil der veere
omkostninger til udvikling og drift, men pa laengere sigt kan indsatsen medfgre besparelser i form
af reducerede udgifter til ledighed og til behandling af de sygdomme, som stress gger risikoen for.
Forud for en cost-effectiveness-analyse er det vigtigt at klarleegge perspektivet og tidshorisonten
for analysen, da disse forhold har betydning for hvilke effekter og omkostninger, der medtages i
analysen.??? | dette tilfeelde bgr der anlaegges et samfundsgkonomisk perspektiv, da omkost-
ningerne og besparelserne kan veere placeret bade ved staten, regionerne og den enkelte
kommune. Tidshorisonten bgr vaere lang, da de effekter og besparelser, som lavere stress blandt

ledige kan medfgre ift. langtidsledighed og gvrige sygdomme, ligger ude i fremtiden.

Efter evalueringsfasen kan det veere ngdvendigt at vende tilbage til pilottest eller udviklingsfasen

for at justere indsatsen.!?

Fase 4: Implementering

Sidste fase er implementering til praksis, som omhandler de forhold, der bgr indtaenkes for at fa
indsatsen udbredt i praksis generelt.'?® Denne sidste fase er sdledes fgrst relevant, nar
evalueringerne i fase tre ikke giver anledning til ny modellering. | implementeringen af ny evidens
til klinisk praksis er publicering af forskningslitteratur essentiel, men at ggre den nye viden
tilgaengelig og overbevisende for beslutningstagerne kan veere lige s& vigtigt.1?® Efter udviklingen og
evalueringen af jobsggningsindsatserne, er det derfor vigtigt, at beslutningstagere i staten og

kommunerne oplyses om denne nye viden.

Det er endvidere vigtigt at monitorere langsigtede effekter og eventuelle utilsigtede konsekvenser
af den implementerede indsats og metoder til dette bgr indtaenkes i indsatsen, f.eks. i form af

rutinemaessige evalueringer af kvantitativ eller kvalitativ karakter.23

9.2.2 Stress som effektmal i evalueringer af eksisterende indsatser og forsgg
Evaluering af eksisterende indsatser som praktik, Igntilskud og uddannelse samt forsgg med

fritagelse fra statslige regler anbefales med henblik pa at opna mere viden om disse indsatsers
potentielle forebyggende effekt pa stress blandt ledige. MRC-modellens tredje fase evaluering kan

anvendes som inspiration til at planlaegge en evaluering af disse indsatser, da disse kan anskues som
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allerede udviklede og pilottestede indsatser. Fremtidige forsgg med fritagelse fra statslige regler
f.eks. under Neerhedsreformen, vil formentlig ligesom ved frikommuneforsggene blive evalueret pa
forskellige parametre,*'2!13 men der synes umiddelbart ikke aktuelt at ske en struktureret evalu-
ering af de eksisterende indsatser praktik, Igntilskud og uddannelse. Inddragelse af stress som
effektmal i effektevalueringerne af forsgg med fritagelse fra statslige regler kan formentlig
indteenkes i den i forvejen tiltaenkte evaluering. Her vil det vil vaere relevant at sammenligne
stressniveauet blandt ledige fgr, under og efter forsgget med ledige i en anden kommune, som ikke

er omfattet af forspget.

En effektevaluering af praktik, Igntilskud og uddannelse kan pa samme made som ved
jobsggningsindsatsen planlagges som et individuelt randomiseret studie med spg@grgeskemaer til
ledige for, lige efter og 3-6 maneder efter indsatsen og sammenlignes med en gruppe af ledige, som
ikke har deltaget i denne type indsats. Her vil det vaere hensigtsmaessigt, at de ledige i bade indsats-

og kontrolgruppe er fra samme kommune med henblik pa at reducere risikoen for confounding.

Ligeledes kan det vaere relevant at udfgre en procesevaluering, som kan afdakke hvilke processer,
der leder til en eventuel effekt. F.eks. kan det i relation til den strukturelle indsats med fritagelse fra
statslige regler vaere relevant at fa belyst beskaftigelsesmedarbejderenes erfaringer med
fritagelsen, ift. om de oplever en reel forskel i egen praksis, eller om de agerer som vanligt pa trods

af den ggede frihed, idet dette vil have betydning for, om den forventede effekt vil opnas.

9.2.3 @Pkonomi og aktgrer

Der vil veere forskellige udgifter forbundet med en eventuel implementering af de fremsatte
anbefalinger. | relation til anbefalingernes del 1 vil der bl.a. vaere udgifter til at udvikle, evaluere og
implementere den nye jobsggningsindsats og til selve driften af indsatsen i praksis. | forhold til
anbefalingernes del 2 omkring evaluering af eksisterende og fremtidige indsatser vil der ligeledes
veere udgifter forbundet med udfgrslen af disse evalueringer. Perspektiver i relation hertil belyses i

det fglgende.

Med udgangspunkt i de mange processer og arbejdsgange i de beskrevne faser i MRC-modellen vil
udvikling, pilottest, evaluering og implementering af en ny jobs@ggningsindsats formentlig vaere en
lengerevarende proces, f.eks. 1-2 ar fgr end en modelleret indsats er klar til fuld implementering i

praksis. Varigheden afhanger naturligvis af, hvor mange personer, der arbejder pa opgaven, og
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ligeledes vil udgifterne hertil ogsa afhaenge af antallet af medarbejdere pa opgaven. Med f.eks. én
akademiker som aflgnnes efter overenskomst for akademikere ansat i kommuner, vil den arlige
lpnudgift variere alt efter lgntrin mellem ca. 200.000-290.000 kr. ekskl. tillaeg.'>* Med én akademiker
ansat i to ar kan et overslag pa Ignudgifter veere f.eks. 500.000. Hertil kommer bl.a. udgifter til
materialer og Ignudgifter til eventuelle samarbejdspartnere. | selve driften af jobsggningsindsatsen
i de enkelte kommuner vil der vaere udgifter til bl.a. oplaering af undervisere, afvikling af indsatsen

og lpbende evaluering af indsatsen.

En ny jobsggningsindsats vil jf. afsnit 2.4 formentlig veere placeret under §91 i LAB-loven, da
indsatsen kan kategoriseres som et kortere vejledningsforlgb. Idet der ikke er statslig refusion til
indsatser under denne paragraf,* vil kommunerne skulle afholde udgifterne til at tilbyde indsatsen
til ledige. Der vil dog ogsa veere udgifter forbundet med selve udviklingsarbejdet, herunder ogsa
pilottest og evaluering. Idet staten jf. afsnit 2.4 afholder nogle af udgifterne til ledige i form af bl.a.
statsligt tilskud til dagpenge samt de potentielle udgifter forbundet med behandling af de
sygdomme, som langvarig stress gger risikoen for, kan staten formodes at have gkonomisk interesse
i at forebygge stress blandt ledige. Det vurderes derfor ikke usandsynligt, at staten evt. vil veere
interesseret i at finansiere eller yde gkonomisk tilskud til udgifterne til udviklingen af en ny
jobsggningsindsats. Det vil dog formentlig seerligt veere kommunerne, som har interessere i at
forebygge stress blandt ledige, da kommunerne afholder en betydelig del af udgifterne til ledige jf.
afsnit 2.4 ift. udgifter til myndighedsudgvelse og selve ydelsen. Idet kommunens udgifter til
dagpenge stiger med ledighedsvarigheden grundet gradvis fald i andelen af statslig refusion i Ipbet
af ledighedsperioden,*?43 kan kommunerne veaere serlig interesseret i at forebygge stress for at

reducere risikoen for langtidsledighed.

Inddragelse af stress i evaluering af praktik, Igntilskud og uddannelse vil formentlig kunne afholdes
af de enkelte kommuner, og vurderes at veere af mindre omfang, f.eks. 50-100 arbejdstimer arligt
til at implementere, udfgre og indsamle evalueringerne i det enkelte jobcenter. Den akademiker,
som arbejder med udviklingen af jobsggningsindsatsen, kan evt. have ansvaret for at analysere disse

evalueringer.

Inddragelse af stress i fremtidige evalueringer af forsgg med fritagelse fra statslige regler kan

eventuelt udfgres og finansieres som en del af den i forvejen planlagte evaluering heraf. Ansvaret
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for evalueringen i det seneste frikommuneforsgg 2016-2020 var placeret hos kommunerne,'®
hvorfor det vurderes sandsynligt, at dette ogsa vil vaere ansvarsfordelingen i eventuelle lignende
forsgg i fremtiden. Inddragelse af stress som effektmal vil medfgre udgifter til arbejdstidsforbrug til
udlevering og modtagelse af lediges besvarelser pa et spgrgeskema samt til analysering af
resultaterne. Samlet vurderes udgifterne hertil at vaere af mindre omfang, grundet muligheden for

at inkludere stress som effektmal i den formentlig i forvejen planlagte evaluering.

9.2.4 Potentielle utilsigtede konsekvenser ved anbefalingerne
Den tilsigtede konsekvens ved ovenstaende anbefalinger til forandring af forebyggelsen af stress

blandt ledige i Danmark er at udvikle og evaluere en jobsggningsindsats, som ledige tilbydes, med
henblik pa at reducere stress blandt ledige. | tilleeg hertil er den tilsigtede konsekvens med
anbefalinger at opnad viden om de forebyggende effekter af visse eksisterende og fremtidige
indsatser. Ved enhver intervention kan der forekomme positive og negative utilsigtede konse-
kvenser, der afviger fra den tilsigtede konsekvens, da det ikke er muligt forud for en intervention at
identificere alle konsekvenser heraf.??® De mulige utilsigtede konsekvenser ved implementering af
ovenstaende anbefalinger diskuteres i det fglgende, hvilket skal bidrage til at kvalificere og nuancere

beslutninger vedrgrende de opstillede anbefalinger til forandring.

Fokus pad proksimale faktorer i forebyggelsen

Der er i de identificerede studier et overvejende fokus pa, hvordan aendringer i de proksimale
faktorer, kan forebygge stress og alle studierne kan anskues at intervenere pa det sociale niveau og
pa de individuelle faktorer i den sociogkologiske model. Der er i den identificerede litteratur saledes
fokus pa at forebygge gennem andringer af de proksimale faktorer og ikke de distale strukturelle
faktorer, hvorfor det ogsa er det fokus, der anlagges i anbefalingerne til udvikling af en
jobsggningsindsats i dette speciale. Manglende inddragelse af de distale faktorer i en forebyggelses-
strategi kan have den utilsigtede konsekvens, at indsatsen er ineffektiv, fordi de grundlaeggende
distale faktorer er &rsagen til, at der opstar ulighed i de proksimale faktorer.> | relation til stress
blandt ledige kan en forebyggelsesindsats i form af en jobsggningsindsats, der udelukkende
fokuserer pa at intervenere pa individuelle faktorer som mestring af jobafslag og pa de sociale
forhold, veere ineffektiv, idet disse proksimale faktorer pavirkes af distale de strukturelle forhold,

sasom beskaeftigelseslovgivningen.
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Endvidere kraever en sadan individorienteret tilgang, at den enkelte selv foretager en aktiv indsats,
8 dvs. at den ledige fremmgder og aktivt deltager i indsatsen. Hermed afhaenger effekten af
indsatsen af individets motivation til at deltage samt evner til at holde fast i en ny adfzerd.®®
Indsatsen kan herved anskues at have et ressourceorienteret udgangspunkt, hvor effekten afggres
af individets ressourcer og evner. Dette kan have den utilsigtede konsekvens, at indsatsen bidrager
til at skabe ulighed i sundhed, hvor de med flere ressourcer, vil kunne opna stgrre effekt af

indsatsen.

Jobsggningsindsats som populationsstrategi eller hgjrisikostrategi
Det anbefales, at det i udviklingen af en jobsggningsindsats overvejes, om indsatsen bgr malrettes

en gruppe af ledige eller vaere et tilbud til alle ledige.

| populationsstrategier er forebyggelsestiltaget malrettet en hel befolkningsgruppe uden viden om
den enkeltes sygdomsrisiko, mens forebyggelsestiltaget i hgjrisikostrategier er malrettet individer,
som er kendt med en sygdom eller risikofaktor.6812” Den enkelte lediges risiko for at opleve stress
er ukendt, hvorfor interventioner malrettet alle ledige kan anskues som populationsinterventioner.
Interventioner malrettet grupper af ledige, kan ses som hgjrisikostrategier, idet disse kan anses at
have en gget risiko for stress. Formalet med populationsstrategier er at opna sma andringer i en
hel befolkningsgruppe, mens det for hgjrisikostrategier er formalet at skabe stgrre sendringer hos
de fa, som er i hgjrisikogruppen.®®?’ En potentiel utilsigtet konsekvens ved populationsstrategier
kan vaere manglende motivation for at deltage, hvis strategien kraever deltagelse eller engagement
af den enkelte, idet individets fordele ved at deltage ikke altid er umiddelbare og maerkbare.*?” Er
malgruppen for jobsggningsindsatsen alle ledige er der dermed risiko for, at nogle ledige vil mangle
motivation for at deltage, fordi de ikke umiddelbart oplever en fordel herved, f.eks. fordi de ikke

oplever behov for et stgttende leeringsmiljg eller forberedelse pa afslag.

Idet flere studier finder, at undergrupper af ledige opnar stgrst effekt, kan det overvejes om
jobs@gningsindsatsen skal udformes som en hgjrisikostrategi malrettet undergrupper af ledige,
f.eks. ledige med hgj risiko for depression eller hgj depressionsscore med henblik pa at opna stgrst
mulig effekt. Der kan dog ogsa veere utilsigtede konsekvenser ved denne hgjrisikostrategi. Blandt
andet er der ved hgjrisikostrategier generelt risiko for stigmatisering og sygeligggrelse som utilsigtet

konsekvens.®® Hvorvidt en afgraenset malgruppe vil opleve stigmatisering og sygeligggrelse ved at
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deltage i en jobsggningsindsats vil formentlig afhaenge af, hvordan indsatsen og dennes formal
italeseettes. Italeseettes indsatsen som en jobsggningsindsats, som jo synes relevant at tilbyde
jobsggende, vil deltagelse heri sandsynligvis ikke opleves som stigmatiserende eller sygeligggrende.
Omvendt vil en italesattelse af indsatsen som en jobsggningsindsats til en afgranset malgruppe
med szerlige behov for at forebygge stress under ledighed, maske i hgjere grad kunne have stigma-
tisering og sygeligggrelse som utilsigtede konsekvenser. Desuden fremhaeves det i de to studier, der
undersgger effekten af JOBS-indsatsen, at udformes indsatsen som en hgjrisikostrategi, der kun
tilbydes de, som forventes at profitere mest af indsatsen, kan der vare risiko for, at effekten
reduceres.’>®” Dette baseres pa det perspektiv, at de, som forventes at profitere mindst, kan
besidde egenskaber som f.eks. hgjere selvveerd og evnen til at yde social st@tte, der er medvirkende
til at skabe effekten af indsatsen hos de, som profiterer mest.>°” Malrettes indsatsen en gruppe af
ledige, som forventes at have stgrst effekt, kan det derfor have den utilsigtede konsekvens, at

indsatsen har mindre effekt pga. @ndret gruppedynamik.

De utilsigtede konsekvenser ved at tilbyde indsatsen til en undergruppe af ledige er saledes risikoen
for stigmatisering, sygeligggrelse og at effekten reduceres, mens det ved at tilbyde indsatsen til alle
ledige er risikoen for manglende motivation. Der synes derfor at veere faerrest potentielle skadelige
konsekvenser ved at implementere indsatsen som en populationsstrategi malrettet alle ledige,
hvorfor det ud fra et perspektiv med fokus pa utilsigtede konsekvenser vil vaere mest
hensigtsmaessigt, at indsatsen tilbydes alle. | de gkonomiske prioriteringer i de enkelte kommuner,
kan det dog ud fra et gkonomisk perspektiv vurderes mest hensigtsmaessigt, at indsatsens

implementeres som en hgjrisikostrategi.
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10. Konklusion

Formalet med dette speciale er at bidrage med et beslutningsgrundlag for forandring af
forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark ved at besvare: Hvordan kan stress blandt ledige
forebygges gennem strukturelle, primzere og sekundeere forebyggelsestiltag og hvordan kan denne
viden anvendes til forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark? Til dette er der
udarbejdet et systematisk review over litteratur, som undersgger effekten pa stress af forebyg-
gelsestiltag malrettet ledige. Reliabiliteten i det systematiske review vurderes at veere tilfreds-
stillende og validiteten er gget ved, at der i tillaeg til systematisk s@gning er udfgrt referenceliste-
sggning. Validiteten kunne @ges yderligere ved inddragelse af andre publikationskilder, da der
grundet det tveervidenskabelige problemfelt kan eksistere litteratur, som ikke identificeres ved
sggning i videnskabelige databaser. Der kan ikke anbefales implementering af en konkret indsats,
da de niinkluderede studier er af lav til moderat kvalitet samt udfgrt i kontekster, som differentierer
sig fra danske forhold ar 2020, hvilket reducerer overfgrbarheden. Del 1 i anbefalingerne for
forandring af forebyggelsen af stress blandt ledige i Danmark omhandler udvikling af en ny
jobs@gningsindsats, som bgr tilbydes ledige indenfor de fgrste tre maneders ledighed, har fokus pa
et stpttende laeringsmiljg og forberedelse pa jobafslag samt udvikles med inspiration fra JOBS-
indsatsen. Med udgangspunkt i MRC-modellen er der fremsat anbefalinger til udvikling af indsatsen.
| udviklingsfasen bgr viden fra dette review suppleres med interviews med relevante aktgrer samt
teori og der bgr opstilles en logisk model. Herefter bgr pilottests i tre kommuner gennemfgres med
fokus pa at opna viden om effekter og processer. Den efterfglgende evaluering af indsatsen bgr
rumme bade effekt- og procesevaluering samt cost-effectiveness-analyse. Del 2 i anbefalingerne har
udgangspunkt i, at der ikke er identificeret studier, som undersgger effekten af strukturelle forebyg-
gelsestiltag, hvorfor inddragelse af stress som effektmal i evalueringerne af fremtidige forsgg med
fritagelse fra statslige regler kan bidrage med relevant viden herom. Endvidere mangles viden om
forebyggende effekter pa stress af de eksisterende indsatser praktik, Igntilskud og uddannelse,
hvorfor det anbefales, at disse indsatsers effekt pa stress evalueres. Formalet med del 2 i
anbefalingerne er at opna viden om effekterne, fgrend disse indsatser inddrages i forebyggelsen.
Anbefalingerne retter sig mod staten i form af beskaeftigelsesministeriet samt kommunalbestyrelser
og andre beslutningstagere i kommuner, idet disse vurderes at udggre de involverede aktgrer i

implementeringen af de opstillede anbefalinger ift. handlinger og gkonomi.
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