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Arbejdsmiljøsundhedskredse

� En særlig diskussionsgruppe nedsat på arbejdspladsen for at 
udvikle forandringsforslag for at forbedre uhensigtsmæssige forhold 
i arbejdsmiljøet

� Meget struktureret og afprøvet interventionsstrategi

� Involvering af ansatte som eksperter i eget arbejdsmiljø og 
anvendelsen af deres ekspertise til at udvikle løsninger

� Vejledning af en specialtrænet moderator, som forbereder, 
katalyserer og overvåger processen
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AMSK - sammensætning og opgaver

I løbet af 6 måneder mødes arbejdsmiljøsundhedskredsen 6 gange. 
Møderne varer ca. 1½ time og bliver afholdt i arbejdstiden.



Undersøgelse af 
plejecentrenes  
arbejdsmiljø:

•Spørgeskema
•Interviews/møder
•Arbejdsplads-
besøg

6-8 
AMSK-møder

med moderator

Handle-
plan

(sprsk)

Implementering af 
ændringer

(uden moderator)

Evalu-
ering

(sprsk)

Baseline Follow-up6 måneder 6 måneder

Personale-
møde

Personale-
møde

Undersøgelse af 
plejecentrenes 
arbejdsmiljø

•Spørgeskema
•Interviews

Projektets forløb

2006 2007 2008
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Personalemøde om AMSK projektet
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Præsentation af AMSK metoden
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Diskussion af spørgeskemaresultater under 
personalemødet
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Udvælgelse af AMSK-deltagere

Forudsætninger:

• melde sig frivilligt

• helst have kendskab til mange forskellige arbejdsopgaver og 
deres arbejdsbelastninger

• skal repræsentere de forskellige personalegrupper

• have kollegernes tillid for at kunne repræsentere dem men skal 
ikke have en officiel rolle 

• have lyst og evne til at deltage i en konstruktiv diskussion 

• deltage regelmæssigt
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Forløbet af AMSK-møder

Første møde
• Mål, forventninger og forhåbninger i forhold til AMSK
• Regler for samarbejdet
• Præsentation og diskussion af spørgeskemaresultater
• Opstilling af en oversigt over arbejdsbelastninger
• Strukturering af belastninger (fx fysiske eller psykiske belastninger)
• Prioritere belastninger 

Andet til næstsidste møde
• Konkretisere arbejdsbelastninger
• Finde sammenhæng mellem belastninger og helbredsproblemer
• Udvikle forbedringsforslag

Sidste møde
• Gøre status over omsætningen af forbedringsforslag/ prioriteringsliste
• Fastlægge tidshorisont for omsætningen
• Afsluttende spørgeskema besvares af AMSK-deltagerne
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Det første AMSK møde
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Regler for samarbejdet i AMSK-møderne

• Alle er eksperter - netop på deres område.

• Alle skal have mulighed for at sige deres mening og tale ud.

• Holdninger/meninger skal ikke bebrejdes personen.

• Diskussionen skal fokusere på det område, man er i gang med. 

• Meninger skal begrundes.

• Ikke alle forslag kan gennemføres.

• Det handler om at udarbejde forslag i fællesskab. 

• De, som indgår i AMSK, bør møde regelmæssigt op. 

• Moderatoren tager ikke stilling til indholdet af diskussionerne. 

• Den enkeltes bidrag til samtalen bør ikke vare længere end 1 minut. 

• Alle forstyrrende elementer (mobiltelefoner m.v.) skal så vidt muligt undgås.
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Prioritering af problemerne
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En stor andel psykiske problemer
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Uddybende spørgsmål vedr. belastninger

• Hvad er problemet? 

• Hvor optræder det?

• Hvornår optræder det?

• Hvor tit fx i de sidste 4 uger?

• Hvilke eller hvor mange medarbejdere er berørt? 

• Hvor belastende er situationen for dem? 
På den skala fra 1-10, hvor 1 = ubetydelig  10 = meget stærk 

• Hvordan bliver man opmærksom på situationen? Hvilke symptomer/besvær 
optræder? 

• Hvilke muligheder er der for at reducere eller fjerne belastningerne? 

• Hvem skulle der spørges om hjælp? 

• Hvem kan være ansvarlig for denne opgave? 
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Udvikling af løsningsforslag
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Belastninger og ændringsforslag (bilag til referatet)

1. Nyhedsbrev er 
udkommet én gang. 
Bente K. er nu på
barsel. Ny ansvarlig: 
Mette S.

Bente K.1. Indføre 
nyhedsbrev med 
relevant 
information til alle 
medarbejdere

Bekymring og 
irritation

Psykosociale
Manglende 
arbejdsrelateret 
information 

1. Der indkøbes flere 
hjælpemidler. Nye 
løftekurser er igangsat. 

2. To medarbejdere har 
prøvet rygøvelserne, 
som har afhjulpet 
problemet. De andre vil 
også prøve det.

Hjælpe-
Middel-
Central
/forflytnings-
vejleder

Den enkelte 
medarbejder

1.Hyppigere og 
bedre brug af 
hjælpemidler

2. Lave 
rygøvelser, som 
blev vist ved 
kurset 

Ondt i ryggen og 
skulder

Fysiske
Manuel håndtering 
af personer

Status for 
gennemførelse i 
praksis

Ansvarlig 
kontakt-
person

Forbedrings-
forslag/tiltag 

Helbreds-
problemer

Arbejds-
belastninger/

Problemer
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Sidste AMSK mødet
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Første (og foreløbige) resultater
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7

6

7

8

7

Number of 
health circle 
meetings

Average

D

C

B

A

Municipality

12,25

12

10,5

16

10,5

Total 
number of 
meeting 
hours

88%

97%

68%

97%

90%

Attendance
Rate

Were health circle meetings held as intended?
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18

26

12

18

14

Fully
implemented

changes*

70%

70%

60%

72%

77%

Implementation 
rate*

25

37

20

25

18

Developed 
solutions*

Average

D

C

B

A

Municipality

24

40

20

17

18

Identified 
problems*

Were problems identified, solutions developed 

and changes implemented?

*preliminary results!



Hvorfor fungerede AMSK metoden?
Aspekter fremhævet af AMSK deltagerne

• Struktur
– Systematisk arbejde med arbejdsmiljøproblematikker

• Klar definition af problemer
• Konstruktive diskussioner, klare roller og aftaler

• Synlighed:
– AMSK-metoden giver støre synlighed for arbejdsmiljøproblemer i 

organisationen

• Ejerskab:
– Løsningsforslag bliver udviklet af de ansatte i fællesskab, hvilket gør det 

nemmere at  acceptere ændringer
– De ansatte føler sig i højere grad ansvarlig for at ændringer blev gennemført

• Teamwork:
– Udvikling af løsningsforslag er en positiv gruppeoplevelse
– Metoden faciliterer en større fokus på kommunikation i hele virksomheden
– Regler for samarbejdet i AMSK spreder sig til resten af organisationen
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Konklusion (indtil videre)

• AMSK metoden har vist sig at være brugbar i den 
danske kontekst

• Mange løsningsforslag blev udviklet og førte til faktiske 
ændringer

• Udover de faktiske ændringer i arbejdsmiljøet har 
AMSK-metoden ført til  læring og udvikling af forståelse 
og håndtering af arbejdsmiljøproblemer.
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Fortsæt anvendelse af AMSK-metoden



Mange tak for  jeres opmærksomhed!

Yder lige informationer  om AMSK-projektet findes på:
http://www.arbejdsmiljoforskning.dk/amsk

En beskr ivelse af AMSK-metoden findes i:
http://www.arbejdsmiljoforskning.dk/upload/rappor ter /Rappor t_Tys-I r l-I ta.pdf


