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Abstract

Work-related sense of coherence (Work-SOC) - operationalized as perceived
comprehensibility, manageability, and meaningfulness of an individual’s current work
situation, is a relatively unexplored concept. The aim of this cross-sectional study was to (1)
investigate the differences in work-SOC between employees on sick leave (ESL) and work
able employees (WAE) because of the concept’s positive association to health; and (2)
investigate the relation job demands and job resources have on work-SOC for the two groups.
The study’s participants: ESL (n=452) and WAE (n=424) were connected to an occupational
health service in Norway and data was collected through an electronical survey. The results of
a t-test showed that ESL had a lower level of work-SOC than WAE. The study supported the
hypothesis that job resources (positive) and job demands (negative) were related to work-
SOC, but there were some differences in the two groups. The factors included were trust,
positive feedback, cooperation, challenging demands, and role conflict. Separate multiple
regressions suggested that trust was the most important factor for work-SOC for ESL, and the
same with role conflict for WAE. The findings of the study emphasize that work-SOC is an
important health promotion factor to consider when managing employee health. It also
suggests that interventions should be focusing on building job resources, and reduce job
demands to secure work-related sense of coherence. Further research is recommended to
investigate work-SOC precursors and the operationalization of the work-SOC measure

further.
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Introduksjon

Sykefraveersproblematikken her til lands er en kjent problemstilling, og vi befinner oss
fortsatt i en omfattende sykefravaersdebatt. Sammenlignet med andre europeiske land ligger
Norge i verdenstoppen for hgyt sykefraveer (SSB, 2019) og det medfarer store
samfunnsgkonomiske kostnader. Per 2021 er det bevilget 41,1 milliarder kroner til
sykepenger for norske sykmeldte arbeidstakere (Regjeringen, 2021). Mye av arsaken til vart
hagye sykefraveer kan forklares av hay yrkesdeltakelse (SSB, 2019) og samarbeidsavtale om et
«Inkluderende Arbeidsliv» (Regjeringen, 2018). Gitt at store deler av befolkningen er
sysselsatt, er det naturlig & anse arbeidsplassen som en viktig arena for sosial inkludering,
deltakelse i samfunnet og individets identitetsfalelse (Aagestad, Bjerkan & Gravseth, 2017).
Arbeidsplassen er ogsa en medvirkende faktor for opprettholdelse og utvikling av god helse
(Jenny, Bauer, Vinje, Vogt & Torp, 2017) og et sykefraveer i seg selv kan veere
helsereduserende for individet (@verland, Knudsen & Mykletun, 2011). | arbeidsmiljglovens
formalsparagraf (§ 1-1) tilsies det at loven skal sikre et arbeidsmiljg som gir grunnlag for en
helsefremmende og meningsfylt arbeidssituasjon (Arbeidsmiljgloven, 2005). Det er ingen
selvfglge at en arbeidstaker opplever mening i sitt arbeid eller at den opptrer helsefremmende,
selv om det er nedfelt i lovverket. Til tross for lovgivningen har en patogen tilnzrming til
sykefraveersforskning dominert. Med dette menes at hovedinteressen tilsynelatende har sett ut
til & falle pa fraveerets lengde, pafelgende kostnader og de negative faktorene i
arbeidssituasjonen som forarsaker sykefravaeret, for deretter a eliminere de (Saksvik,
Guttormsen & Thun, 2011).

Det er farst nd i moderne tid at vi har sett en gkende trend mot en positiv tilneerming til
sykefravarsforskningen, med fokus pa helsefremmende og forebyggende tiltak i form av
mestring, motstandskraft og overskudd (Saksvik & Christensen, 2015b). Innenfor et slikt
perspektiv fokuseres det mindre pa risikofaktorer og mer pa hvordan opprettholde og utvikle
de positive faktorene (Seligman & Csikszentmihalyi, 2014). Arbeidsplasser som opptrer
helsefremmende er verdifulle, farst og fremst fordi det pavirker ansattes velvare (Carolan,
Harris & Cavanagh, 2017), arbeidsevne (Oakman, Neupane, Proper, Kinsman & Nygard,
2018) og bedriftens produktivitet (Kuoppala, Lamminpad & Husman, 2008). En slik
tilnzerming til helsefremming er faktorer som fremmer utvikling av god helse, der et av de
mest sentrale fenomenene er opplevelse av sammenheng (OAS) (Antonovsky, 2012). Det
ansees a vaere en personlig ressurs som omhandler hvordan man opplever begripelighet,

handterbarhet og meningsfullhet i sine omgivelser. OAS oppgis ofte som en forklaring pa



hvorfor noen mennesker har god helse tross utsettelse for store stresspakjennelser eller
sykdom (Antonovsky, 1979).

Arbeidsplassen er en av flere omgivelser som danner grunnlag for og pavirker
opplevelsen av sammenheng (Antonovsky, 1987a). | falge Bauer og Jenny (2007) er
opplevelse av sammenheng som er tilknyttet arbeidsplassen et eget distinkt konsept, og denne
arbeidsrelaterte opplevelse av sammenheng (AOAS) er foreslatt a vere en viktig faktor d ta i
betraktning for helsefremmende arbeid og ledelse av ansattes helse (Grgdal, Innstrand,
Haugan & André, 2019b). Denne kontekstspesifikke varianten er relativt ny, men det er vist
assosiasjoner mellom fenomenet og indikatorer for god helse, der lave nivaer av AOAS har en
sterk negativ assosiasjon til rapporterte helseplager (Bauer, VVogt, Inauen & Jenny, 2015;
Vogt, Jenny & Bauer, 2013). Haye nivaer av AOAS har ogsa vist assosiasjoner til
helsegevinst, blant annet gjennom velveerekonseptet jobbengasjement (Gradal et al., 2019b)
0g Vi ser at arbeidstakere som blant annet opplever sitt arbeid som meningsfullt har lavere
sykefraveer (Clausen, Burr & Borg, 2014). Til tross for at den generelle OAS er vist a kunne
predikere sykefravaer (Kivimaki, Feldt, Vahtera & Nurmi, 2000) finnes det ingen forskning som
undersgker arbeidsrelaterte opplevelsen av sammenheng blant sykmeldte arbeidstakere. Det er
kjent at bade organisatoriske og psykososiale faktorer i arbeidsmiljget pavirker risikoen for
sykefraveer blant arbeidstakere (Johns, 2010; VVoss, Floderus & Diderichsen, 2001), og
jobbkarakteristika har vist & ha en relasjon til arbeidstakeres oppfattelse av arbeidssituasjon
som begripelig, handterbar og meningsfull. Ettersom AOAS er et relativt nytt definert konsept
er det kun et knippe studier som har funnet at det er positive sammenhenger mellom
fenomenet og jobbressurser og negativ sammenheng til jobbkrav (Broetje, Bauer & Jenny,
2019; Grgdal et al., 2019b; Vogt, Hakanen, Jenny & Bauer, 2016; Vogt et al., 2013). Det er
likevel mangel og et stort behov for forskning pa hva som regnes a veere AOAS forlgpere
(Gredal et al., 2019b).

Det er i tillegg noe paradoksalt med at forskningen innen arbeidshelsepsykologi har et
fokus pa negative faktorer og at forskningsutvalget gjerne bestar av «friske» yrkesaktive.
Dette kan medfare seleksjonsskjevheter i resultatene, ofte referert til som «The Healthy
Worker Effect» (Shah, 2009). Forskningsresultater pa faktorer som pavirker yrkesaktives
helse, og derav dedelighet, vil ikke kunne generaliseres til den generelle befolkningen
(Chowdhury, Shah & Payal, 2017). Dette er fordi den generelle befolkningen bestar av bade
friske personer og personer som er ekskludert fra arbeid grunnet alvorlig sykdom. De med
alvorlig sykdom er derimot ikke ekskludert fra den generelle befolkningen, og som et resultat

vil sammenligninger av dedeligheten mellom en sysselsatt gruppe og den generelle



befolkningen vere partisk (Shah, 2009). For a forebygge sykefraver og tilrettelegge for
yrkesdeltakelse hjelper det lite & kun undersgke hva «friske» medarbeidere anser som
essensielle og adekvate elementer for deres arbeidshelse. Det er i hovedsak de sykmeldte
arbeidstakernes vurderinger som burde vare av interesse i kampen om a redusere
sykefraveeret.

Pa bakgrunn av det som er nevnt innledningsvis er det av interesse a undersgke hvilke
faktorer i et psykososialt arbeidsmiljg som kan pavirke den helsefremmende faktoren
arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Det er ogsa interessant a se pa gruppeforskjeller
mellom sykmeldte- og arbeidsfare arbeidstakere grunnet fenomenets assosiasjon til
helsegevinst. | aktuell oppgave er arbeidsfere arbeidstakere betegnet a veere «friske»
yrkesaktive som ikke er sykefraveerende. Ettersom disse gruppeforskjellene aldri fer har blitt
undersgkt er det interessant a se pa eventuelle forskjeller i hva de ulike gruppene rapporterer a
veere dens forlgpere i tillegg. Ved a undersgke bade sykmeldte- og arbeidsfare tar en ogsa noe
hgyde for den utbredte seleksjonsskjevheten. Dette leder frem til oppgavens problemstilling:
Finnes det forskjeller mellom sykmeldte- og arbeidsfgre arbeidstakeres arbeidsrelaterte
opplevelse av sammenheng? Og hvilken betydning har det psykososiale arbeidsmiljget for den
arbeidsrelaterte opplevelsen av sammenheng for de to gruppene?

Teori

| fglgende del vil studiens teoretiske rammeverk og bakenforliggende empiri
presenteres. Avhandlingen vil ha en salutogen orientering til arbeidshelsepsykologi — som vil
si et mindre fokus pa risikofaktorer og et stgrre sgkelys pa positive faktorer som opprettholder
og utvikler god helse (Antonovsky, 1979). Det vil i denne seksjonen bli gjort
begrepsavklaringer, gitt definisjoner og beskrevet aktuelle teorier som kan knyttes opp mot
oppgaven. Oppgaven vil konsentrere seg rundt arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng,
psykososialt arbeidsmiljg via ulike jobbressurser og jobbkrav, men det vil ogsa bli redegjort
for helse som et begrep, sykefraveer, forskningsfelt innen arbeidshelsepsykologi, og generell
opplevelse av sammenheng. Til slutt vil aktuelle teoretiske modeller som stgtter oppgavens
problemstilling samt empiri bli presentert.

Arbeid og helse

Helse som et begrep er svaert sammensatt, komplekst og omdiskutert. VVerdens
helseorganisasjon (WHO) definerer helse som en «...tilstand av komplett fysisk, psykisk og
sosialt velveere, og ikke bare fraveer av sykdom og lyte» (WHO, 1948). Selv om dette er en av
de mest brukte definisjonene, er det ogsa en av de mest kritiserte. Kritikken reiser seg spesielt

for bruken av ordet «komplett», ved at velvaere ma veere til stede for a ha god helse og at det



begrenses til fraveer av sykdom. De fleste individer vil derfor betraktes som syke mesteparten
av tiden ifglge denne definisjonen (Huber et al., 2011). Definisjonen dpner dermed ikke opp
for at sykdom og helse kan vere tilstede samtidig ved at det ikke gjares forskjell pa mindre
plager eller alvorlige sykdom (Saksvik & Christensen, 2015b). Eriksson og Lindstrom (2005)
viser til at de fleste studier nettopp definerer helse via en sykdomsprosess. Helse er relatert til
funksjon, noe vi ogsa ser for arbeidshelse-begrepet (Saksvik & Christensen, 2015b). Quick et
al. (1997) forklarer at arbeidshelse omhandler ens mentale- og fysiske helse og velveere. Ved
a utvikle, opprettholde og fremme arbeidstakernes helse, vil det gi resultater i form av gode
prestasjoner, tilfredsstillelse og god helse blant arbeidstakerne (Quick et al., 1997).

Arbeidsplassen er ikke lengre bare en plattform som skal fylle samfunnets mange
funksjoner og ens gkonomiske behov (Saksvik & Christensen, 2015¢). Det a arbeide har blitt
en kilde til ens identitet (Alvesson, 2001), det skaper mening i hverdagen (Lysova, Allan,
Dik, Duffy & Steger, 2019) og det er en arena for sosial inkludering (Aagestad et al., 2017).
Arbeidsplasser skal aller helst veare helsefremmende, ettersom de har en sa stor pavirkning pa
helsa var (Torp, 2013), og da spesielt via opprettholdelse og utviklingen av helse (Jenny et al.,
2017). The European Union (ENWHP) fastsatte gjennom Luxembourgdeklarasjonen i 1997
hva som er grunnelementene for en helsefremmende arbeidsplass. ENWHP (2007) definerer
dette som den samlede innsatsen som kreves fra ledere, ansatte og samfunnet for a forbedre
og opprettholde helse og velvere til de ansatte pa jobb. De benytter en salutogen tankegang
nar de formulerer fglgende prinsipp for helsefremming pa arbeidsplassen: man skal
kombinere risikoreduksjon med strategier for utvikling av sikkerhetsfaktorer og
helsepotensial (ENWHP, 2007). ENWHP sin definisjon legger ikke skjul pa at
helsefremmende arbeid er en demokratisk prosess som skal styrke verdier hos bade individet,
organisasjonen og samfunnet. Den ofte gjentatte debatten om hvem det er som derfor har
ansvaret for befolkningens helse kommer en ikke foruten nar det er snakk om arbeidshelse. |
arbeidsmiljglovens formalsparagraf (8§ 1-1) star det nemlig spesifikt nedfelt at loven er til for &
sikre et arbeidsmiljg som gir grunnlag for en helsefremmende og meningsfylt arbeidssituasjon
(Arbeidsmiljgloven, 2005).

Sykefraveer og sykefravaersreduksjon. Til tross for ovennevnt lovgivning utgjar
sykmeldte ca. 6,3 prosent av arbeidsstyrken hvert ar (SSB, 2018). Sykdom, helserelaterte
plager og sykefraveer er trusler for organisasjon grunnet pafglgende kostnader og
produksjonstap (Burton et al., 2005). For nordiske studier pa helsefremmende arbeidsplasser
er en patogen tilnerming dominerende (Torp & Vinje, 2014), basert pa pastanden om at

sykdom er forarsaket av forklaringsfaktorer og en interesse av a kun avdekke risikofaktorer



(Antonovsky, 2012). Det er de gkonomiske konsekvensene og andelen produksjonstap som
folge av sykefravaer som gjar at vi har hatt et overordnet fokus pa de negative aspektene ved
arbeidslivet (Christensen et al., 2012). Av de med hgyest sykefravar samlet sett finner vi i
gruppene farskolelerere, sykepleiere, barnehage-/skoleassistenter og andre ansatte innenfor
helserelaterte yrker. Farskolelerere (barnehageansatte) er den gruppen med hgyest legemeldt
sykefraveer i 2016 (STAMI, 2018). Dette er sveert kvinnedominerende yrker, men at kvinner
har et hgyere sykefraveer enn menn er ikke en ukjent problemstilling. Denne kjgnnsforskjellen
for sykefraveeret finner vi i mange land, men Norge er et av de landene der forskjellen er
starst (NAV, 2019). P& bakgrunn av at disse gruppene utgjer den starste andelen av
sykefraveersstatistikken i Norge, har ogsa aktuell studie inkludert denne yrkesgruppen i
forskningsutvalget.

Sykefraveer er et resultat av en kompleks interaksjon mellom fysiske og psykologiske
faktorer, samt individets evne til & kunne mestre bade smerte og symptomer (Feuerstein,
1991). Johns (2010) dynamiske modell forklarer hvordan ansatte tar valg om fraveer fra eller
narvar pa jobb nar de er syke, ved at det pavirkes av bade den individuelle helsetilstanden og
kontekstuelle faktorer i arbeidssituasjonen. Modellen forutsetter at den ansatte er i
fulltidsarbeid far den blir avbrutt av en akutt, episodisk eller kronisk helsetilstand, og det er
de personlige og kontekstuelle faktorene rundt som i stor grad pavirker dette valget. Johns
(2010) forklarer at de personlige faktorene eksempelvis kan veere arbeidsholdninger,
personlighet, stress og antatt kontrollplassering av egen helse (Health Locus of Control). De
kontekstuelle faktorene forklares & kunne veere jobbkrav, jobbressurser, jobbsikkerhet, og en
tilpasset arbeidshverdag (Saksvik et al., 2011).

Som nevnt innledningsvis preges vart forhgyede sykefraveer av stor yrkesdeltakelse
(SSB, 2019). Den yrkesaktive befolkningen er mangfoldig og flere har kroniske sykdommer
eller andre tilstander som kan forarsake et kort eller lengre sykefraveer. Forskning innen
arbeidshelse ser ofte ut til & besta av et utvalg «friske» yrkesaktive, med andre ord
arbeidstakere som er arbeidsfere. For a jobbe helsefremmende og forebyggende vil en
tilnserming av & undersgke hva arbeidsfare anser som essensielle faktorer for deres
arbeidshelse vaere nyttelgst. Det er de sykmeldtes vurderinger som burde veere av interesse i
kampen om a redusere sykefraveret. Denne forskningstrenden skaper skjevheter i resultatene,
og er noe forskere refererer til som «The Healthy Worker Effect». Fenomenet har eksistert
lenge og er sveert omdiskutert nar det kommer til definering (Chowdhury et al., 2017). Det
kan defineres som en form for seleksjonshias som oppstar grunnet systematiske forskjeller i

karakteristika mellom de selektert for studien og de som ikke er det (Shah, 2009). Denne



effekten er en spesiell type seleksjonsskjevhet som forekommer i studier av yrkesaktive nar
den generelle befolkningen brukes som sammenligningsgruppe. Innenfor forskningsomrader
pa arbeidshelse ser en gjerne pa faktorer som pavirker yrkesaktives helse (derav dedelighet).
Med den generelle befolkningen som referansegruppe vil sammenligninger av dedeligheten til
den sysselsatte gruppen bli partisk (Shah, 2009). Dette oppstar fordi den generelle
befolkningen bestar av bade «friske» og «syke» mennesker. «Syke» mennesker er mest
sannsynlig ekskludert fra arbeid grunnet alvorlige sykdommer, men de er ikke ekskludert fra
den generelle befolkningen. Videre vil den sysselsatte arbeidsstyrken ha en tendens til & ha
feerre syke mennesker. | forskningsarbeidet pa hvilke faktorer i arbeidslivet som har
pavirkning pa dedeligheten, vil en lett kunne overse arbeidsrelaterte risikofaktorer om en ikke
tar denne effekten i betraktning.

Dette avsnittet gir et inntrykk av at var tilnserming til fraveersreduksjonen ma endres
og det trengs en grundigere utredning av konsekvensene for at vi skal komme frem til en
lgsning pa denne sykefravaersproblematikken (Saksvik & Christensen, 2015a). | min
avhandling vil jeg se pa hvordan de kontekstuelle faktorene pa arbeidsplassen som Johns
(2010) referer til kan pavirke sykefravaer gjennom arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng.
Oppgaven vil ta hgyde for den utbredte seleksjonsskjevheten ved a undersgke ulike grupper,
bade sykmeldte- og arbeidsfare arbeidstakere i deres vurdering av arbeidsrelatert opplevelse
av sammenheng. | pafaglgende seksjon vil arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng bli

presentert og hvordan det er relatert til arbeidsmiljgfaktorer.

Salutogenese i arbeidskontekst

Som en motpol til det tradisjonelle patogene paradigmet som dominerte frem mot
1970-tallet, vokste en salutogen tilnermingen frem med Aaron Antonovsky i spissen. Han
stilte seg sparsmalet om hvorfor noen mennesker klarte seg bedre enn andre, pa tross for hgy
stressbelastning eller sykdom. Antonovsky (1979) ansa helse som et kontinuum, mellom
uhelse og helse, istedenfor som en dikotom oppfatningen om at man enten er frisk eller syk
(Antonovsky, 2012). Det salutogene perspektivet har et sgkelys pa faktorer som fremmer
bevegelse i retningen av helse pa kontinuumet, og det er gjennom denne tilnaermingen vi
forstar de bakenforliggende faktorene for hva som er god helse. En dikotom tankegang leder
til et uunngaelig snevert fokus, og patogenese er heller basert pa pastander om hva som
forarsaker sykdom. De to tilnermingene skiller seg fra hverandre pa flere mater, deriblant
hvordan individet oppfatter stressorer. Stresspakjennelser er i den salutogene modellen ikke
ansett a veere en risikofaktor slik som i den patogene, men som en potensiell helsefremmende

faktor som bidrar til utvikling (Antonovsky, 2012).



Et av de mest sentrale begrepene i den salutogene tilnzermingene er «Sense of
Coherence» (SOC), pa norsk kalt opplevelse av sammenheng (OAS). Dette er en faktor som
ansees a veere avgjerende for at en person bevarer sin plassering i helse-enden av kontinuumet
(Antonovsky, 2012). OAS ansees & vere en ressursbasert livsinnstilling, fungerende som en
moderator for & handtere stressorer som er et resultat av utfordrende handlinger eller
situasjoner (Antonovsky, 1979). Opplevelse av sammenheng har en generell orientering mot
livet og det omhandler i hvilken grad individet oppfatter sine omgivelser som begripelig,
handterbar og meningsfull. Begripelighet handler om i hvilken grad man opplever at stimuli
fra indre og ytre miljg er kognitivt forstaelig, i den forstand at det oppfattes konsistent,
sammenhengende og strukturert. Handterbarhet beskriver i hvilken grad individet opplever &
ha tilstrekkelige mengder ressurser tilgjengelig for & kunne sta ovenfor de kravene stimuliene
krever. Mens meningsfullhet referer til i hvilken grad en fgler at noen av de kravene eller
problemene en er stilt ovenfor er verdt involvering, forpliktelse og engasjement (Antonovsky,
1987a, 2012). Opplevelse av sammenheng er et resultat av livsopplevelser fra ulike omrader,
som skole, familie, privatliv og arbeidsliv (Antonovsky, 1987b). Ens arbeidssituasjon er av
betydning for bade utviklingen og nivaet av opplevelse av sammenheng (Antonovsky, 1987a,
2012). Vogt et al. (2016) viser blant annet at tillit, sosialt fellesskap og positiv
tilbakemeldinger pa arbeidsplassen er positivt relatert til OAS, og en rekke studier har
undersgkt OAS forhold og pavirkning til arbeids- og organisatoriske faktorer som
jobbusikkert (Feldt, Kinnunen & Mauno, 2000), jobbstress (Albertsen, Nielsen & Borg, 2001,
Kinman, 2008) og organisasjonsklima (Cilliers & Kossuth, 2002). Mest av alt er OAS hgyst
relatert til oppfattet helse, spesielt mental helse (Eriksson & Lindstrém, 2005). Kivimaki et al.
(2000) fant at lave nivaer av OAS er en prediktor for sykefravaer, men denne relasjonen ble
kun funnet for kvinner og ikke menn. Det er i ettertid foreslatt at ved a gke nivaer av OAS i
kombinasjon med et forbedret organisasjonsmiljg bidrar dette til a redusere sykefravaret i en
organisasjon (lda et al., 2009).

Arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Arbeidslivet bestar av kontinuerlige
endringer og opplevelse av sammenheng er heller antatt a veere relativt stabil gjennom
livslgpet (Antonovsky, 2012; Bauer & Jenny, 2007). Pa bakgrunn av dette ble en mer
kontekstspesifikk variant av det salutogene begrepet foreslatt (Bauer & Jenny, 2007; Eberz,
Becker & Antoni, 2011). Utviklingen av begrepet «Work-related Sense of Coherence»
(Work-SOC), pa norsk kalt arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng (AOAS), er et konsept
som er narmere arbeidssituasjonen enn den generelle opplevelsen av sammenheng (OAS). Av

den grunn er den bedre & benytte nar en gnsker undersgke dets pavirkning pa organisatoriske



utfall og tilknytning til forskningsintervensjoner innenfor arbeidshelse (Bauer & Jenny, 2007;
Bauer et al., 2015).

| felge Bauer og Jenny (2007) er ikke arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng
karakterisert & vaere en personlig ressurs, en jobbressurs eller ansett a vaere et velvere utfall.
Det er heller betraktet & vaere et eget distinkt konsept som ma skilles fra den generelle
opplevelsen av sammenheng. Eberz et al. (2011) derimot oppfatter fenomenet som en
individuell meta-ressurs som fungerer som en viktig moderator i forholdet mellom arbeid og
helse. Aktuell oppgave tar utgangspunkt i den originale konseptualiseringen av Bauer og
Jenny (2007), som kan defineres som i hvilken grad individet oppfatter sin naveerende
arbeidssituasjon som begripelig, handterbar og meningsfull (Vogt et al., 2013). Selve
definisjonen skiller seg derfor ikke stort fra den generelle opplevelsen av sammenheng, men
har en tydeligere arbeidsrettet orientering. Innenfor de tre dimensjonene handler begripelighet
om i hvilken grad arbeidssituasjonen oppfattes a veere konsistent, strukturert og tydelig.
Handterbarhet omhandler i hvilken grad den ansatte opplever a ha adekvate mengder
ressurser tilgjengelig for & kunne handtere de arbeidskravene han eller hun star overfor.
Meningsfullhet beskriver i hvilken grad arbeidssituasjonen blir sett pa som verdt forpliktelse
og involvering. De tre dimensjonene pavirkes av interaksjonen som oppstar mellom
individuelle karakteristika hos den ansatte (slik som personlighet og erfaring), samt
karakteristika i arbeidsmiljget (slik som arbeidsrelaterte strukturer og prosesser) (Vogt et al.,
2013).

Det a vere arbeidslgs regnes a vaere en av de mest destruktive hendelsene for ens
generelle opplevelse av sammenheng (Antonovsky, 1987a). | den originale valideringsstudien
av arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng viste resultatene at AOAS er en verdifull
indikator pa helserelatert kvalitet i arbeidslivet (Bauer et al., 2015). Et arbeidsmiljg som
oppfattes a veaere begripelig, handterlig og meningsfullt for den ansatte vil kunne vare
helsefremmende (Bauer & Jenny, 2007), og ens arbeidsrelaterte opplevelse av sammenheng er
derfor foreslatt & vaere en viktig faktor a ta i betraktning for intervensjoner innen
helsefremmende arbeid og ledelse av ansattes helse (Gradal et al., 2019b). Dette stattes av
forskningsfunnene gjort av (Gragdal, Innstrand, Haugan & André, 2019a), som formidler at
AOAS fungerer som en bedre prediktor for affektiv organisasjonstilknytning (affective
organizational commitment), enn hva jobbressurser og jobbkrav ville gjort alene. Studier har
vist at det er positive assosiasjoner mellom AOAS og indikatorer for positiv helse, slik som
jobbengasjement (Grgdal et al., 2019b) og negativt assosiert med rapporterte helseplager, som

psykosomatiske lidelser (Bauer et al., 2015). Andre studier har ogsa vist at AOAS er en sterk



prediktor for arbeidsrelatert stress og at den helsefremmende effekten som oppstar av sosial
stgtte kan forklares av at AOAS fungerer som en moderator (Eberz et al., 2011; Vogt et al.,
2013). Det har aldri fer blitt undersgkt om det eksisterer forskjeller i AOAS blant sykmeldte-
og arbeidsfare arbeidstakere, til tross for AOAS helsefremmende effekt. | aktuell studie vil
det derfor bli sett pa gruppeforskjeller for arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Et fatall
studier har ogsa undersgkt hva som fasiliterer arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng, og
det er et behov for mer forskning pa hva som regnes a veere dens forlgpere (Grgdal et al.,
2019b). AOAS er antatt & variere gjennom arbeidslivet grunnet endringer som oppstar i
arbeidssituasjonen. Dette kan veere endringer innenfor det fysiske eller psykiske
arbeidsmiljget, kvalifikasjoner, jobbusikkerhet eller fordi man har mistet jobben (Bauer &
Jenny, 2007). Videre vil oppgaven derfor belyse hvordan psykososiale aspekter ved

arbeidsmiljget kan pavirke arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng

Psykososialt arbeidsmilja

Et godt psykososialt arbeidsmiljg kan enkelt forklart defineres via en balanse mellom
jobbressurser og jobbkrav (Bakker, Demerouti & Schaufeli, 2003; Demerouti, Bakker,
Nachreiner & Schaufeli, 2001), og er avgjgrende for arbeidstakerens helse og produktivitet
(Bakker & Demerouti, 2017). Jobbkrav kan defineres som de fysiske, sosiale eller
organisatoriske aspektene ved jobben som krever vedvarende fysisk eller mental innsats,
eksempelvis arbeidspress eller ugunstige fysiske arbeidsmiljger (Bakker & Demerouti, 2007).
Jobbkrav trenger ikke utelukkende veere negative, men de kan bli til destruktive jobbstressorer
om de krever gjentatt hgy innsats uten tilstrekkelig med restitusjon for arbeidstakeren
(Meijman & Mulder, 1998). Jobbressurser derimot karakteriseres av de fysiske, psykologiske,
sosiale og/eller de organisatoriske aspektene ved jobben som (1) er funksjonelle for & na
arbeidsmal, (2) som reduserer og kontrollerer jobbkrav og de assosierte psykologiske og
fysiologiske kostnadene, og (3) som stimulerer til personlig vekst, lzering og utvikling
(Demerouti et al., 2001). Jobbressurser, som f. eks jobbautonomi, sosial stette fra kollegaer og
det a fa tilbakemelding pa arbeidsoppgaver fungerer som en buffer pa den pavirkningen
jobbkrav har pa den sveert helsereduserende faktoren utbrenthet (Bakker, Demerouti &
Euwema, 2005).

Jobbkrav-ressurs modellen (JD-R modellen) av Demerouti et al. (2001) er en
balansemodell med hensikt a forklare hvordan jobbressurser og jobbkrav interagerer og
pavirker bade helse og produktivitet. Modellen viser til at det eksisterer to distinkte prosesser,
en positiv motivasjonsprosess og en negativ helsereduserende prosess. Det er jobbressurser

som har et motivasjonspotensial og leder til hgyt arbeidsengasjement og god prestasjon, mens
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en sterre mengde jobbkrav farer arbeidstakere inn i en helsereduserende prosess om det ikke
er tilstrekkelige mengder med ressurser tilgjengelig. For hgye krav resulterer i at de ansattes
mentale og fysiske jobbressurser brukes opp og derfor kan fere til en tilstand av utmattelse og
andre helseproblemer, og et fraveer av jobbressurser reduserer ens motivasjon og kan fare til
kynisme og redusert prestasjon (Bakker, Demerouti, De Boer & Schaufeli, 2003; Bakker et
al., 2005; Bakker, Demerouti & Schaufeli, 2003). Intervensjoner tilknyttet endringer i et
psykososialt arbeidsmiljg er pavist & pavirke arbeidstakeres helse i positiv retning (Bakker &
Demerouti, 2014), eksempelvis ved a tilrettelegge for job crafting (Lesener, Gusy & Wolter,
2019). Gode psykososiale arbeidsmiljger, karakterisert av balanse mellom krav, forventninger
og muligheten for selvstendighet, kontroll og et sosialt samspill pa jobb (Demerouti et al.,
2001) predikerer god organisatorisk prestasjon (Bakker, Demerouti & Verbeke, 2004),
jobbtrivsel (Urien, Osca & Garcia-Salmones, 2017) og god helse blant arbeidstakerne
(Brauchli, Jenny, Fillemann & Bauer, 2015). Slike endringer kan virke lett a gjennomfare,
men det er lite undersgkt hvordan det fungerer i praksis (Saksvik & Christensen, 2015b).

JD-R modellen i salutogen kontekst. Etter at JD-R modellen fikk sin grobunn ved
arhundreskifte (Bakker & Demerouti, 2017) har den stort sett hatt et overordnet homogent
fokus pa jobbressurser og jobbkravs pavirkning pa utbrenthet og engasjement (Brauchli et al.,
2015). Det har vokst frem ulike versjoner og fokusretninger av modellen i ettertid,
eksempelvis ved a se pd modellen gjennom en salutogen linse. Basert pa tidligere teorier og
modeller (Antonovsky, 1987a; Bauer, Davies & Pelikan, 2006; Bauer & Jenny, 2007;
Brauchli et al., 2015) satte Jenny et al. (2017) JD-R modellen inn i en salutogen kontekst ved
a tillegge generell- og arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng inn i det de kaller en JD-R
Health SOC Modell. Modellen er blant annet basert pa uttalelsen av Bauer og Jenny (2007)
om at den arbeidsrelaterte opplevelsen ma holdes adskilt fra den generelle SOC. Dette
uttrykte at en ma veere mer eksplisitt i forklaringen av helse og velvere pa arbeidsplassen som
et resultat av de to prosessene i den originale modellen.

JD-R Health SOC modellen (se figur 1) bestar ogsa av to distinkte prosesser. Her
kalles den helsereduserende prosessen for en patogen vei som leder til negativ helse, og
motivasjonsprosessen for en salutogen vei som leder til positiv helse (Jenny et al., 2017).
Antonovskys (1979) antakelse om helse som et kontinuum blir her oppdelt og en skiller heller
mellom negative og positive helseutfall (Bauer et al., 2006). Den salutogene prosessen
forklarer at jobbressurser medfarer vekst og utvikling, som igjen vil resultere i positive
helseutfall. Positive helseutfall er her definert som mental, fysisk og sosial selvrealisering,

eksempelvis energi, glede, lykke og det & veere del av harmoniske forhold til andre. Den
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patogene prosessen derimot beskriver en prosess der jobbkrav medfgrer tap og nedbrytning
som resulterer i negativ helse. I modellen defineres negativ helse som svekket mental, fysisk
og sosial selvoppholdelse, eksempelvis muskel-skjelettplager, angstfylte tilstander, depressivt
humar, sosial fremmedgjering og ekskludering (Jenny et al., 2017). Det vises i modellen at
jobbkrav og jobbressurser pavirker i hvilken grad den ansatte opplever coherent work
experiences, og aktuell oppgave har oversatt dette til sammenhengende arbeidserfaringer. Det
gis ingen klar definisjon pa hva Jenny et al. (2017) legger i begrepet annet enn at det kan
males med skalaer for arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng, sa de to regnes derfor a
veere ulik ordlyd for samme konsept. | sin tur pavirker AOAS hvordan individet oppfatter sin
generelle OAS og derav helse. | den patogene prosessen er arbeidsrelatert opplevelse av
sammenheng ment & vaere en buffer for negative helseutfall forarsaket av jobbkrav. For den
salutogene veien er antakelsen at jobbressurser pavirker arbeidsrelatert opplevelse av
sammenheng som i sin tur styrker den generelle opplevelsen, og derav leder til positiv helse.
Modellen viser ogsa det Jenny et al. (2017) referer til som den originale modellen for
salutogenese, basert pa Antonovskys verk om helsefremmende faktorer pa jobb fra 1987(a).
Denne originale salutogene veien er i modellen vist via de uthevede pilene (se figur 1). Her
gir jobbressurser rom for sammenhengende arbeidserfaringer, som bidrar til & utvikle
opplevelse av sammenheng hos ansatte. Videre vil opplevelse av sammenheng pavirke
hvordan individet oppfatter, vurderer og handterer stressfaktorer i arbeidslivet, som jobbkrav.
En ansatt med hgy opplevelse av sammenheng kan da oppfatte og vurdere kravene i

arbeidsmiljget som utfordrende snarere enn truende (Antonovsky, 1987a).

Salutogen vei
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Figur 1. Norsk oversettelse av JD-R Health-SoC Model (Bauer & Jenny; basert pa Brauchli, Jenny,
Fullemann, & Bauer, 2015) (Uthevede piler = original salutogen vei)
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Jobbkarakteristika pavirker derfor hvordan arbeidstakeren opplever sin
arbeidssituasjon som begripelig, handterbar og meningsfull, som videre har effekt pa hvordan
individet oppfatter, vurderer og handterer stressorer i arbeidslivet. Det er jobbressursene som
er avgjerende for om arbeidstakeren opplever positive eller negative helseeffekter, fordi disse
er de viktigste faktorene for handtering og mestring av jobbkrav som forarsaker
stresspakjennelser (Jenny et al., 2017). Pa bakgrunn av de ovennevnte modellene skal videre
avhandling i teoridelen presentere forskningsfunn knyttet til jobbkrav og jobbressurser
pavirkning pa AOAS og helseutfall i form av sykefraveer, for a stgtte oppunder oppgavens
problemstilling.

Psykososialt arbeidsmiljg, AOAS og sykefraver. Det er antatt at jobbkrav og
jobbressurser pavirker arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng, som i sin tur pavirker
helserelaterte utfall (Gradal et al., 2019a). AOAS og OAS er pavist & mediere forholdet
mellom jobbressurser og jobbengasjement, og jobbkrav og utmattelse (Vogt et al., 2016; Vogt
et al., 2013). Dette gir oss en indikator pa at jobbressurser bidrar til utviklingen av AOAS og
jobbkrav reduserer AOAS (Broetje et al., 2019), men kun fa studier har undersgkt disse
sammenhengene empirisk. Det finnes derimot mye teori og forskning som undersgker
hvordan en rekke forskjellige jobbressursers og jobbkrav har pavirkning pa helseutfall, blant
annet gjennom risikoen for sykefraveer (Clausen, Nielsen, Carneiro & Borg, 2012).
Selvbestemmelsesteorien (Self-determination theory) (Deci, Olafsen & Ryan, 2017; Deci &
Ryan, 2000) formidler at en falelse av tilharighet, referert til det & fale tilknytning, respekt og
omtanke ovenfor andre (Baumeister & Leary, 1995) er et av tre grunnleggende menneskelige
behov som har stor pavirkning pa helse. Karakteristika i arbeidssituasjonen som reflekterer
tilhgrighet kan veere sosialt fellesskap og tillit. Med sosialt fellesskap menes godt samspill pa
arbeidsplassen og om en fgler et fellesskap til sine kollegaer pa jobben (Pejtersen, Kristensen,
Borg & Bjorner, 2010). Tillit omhandler forholdet mellom ansatte og hvorvidt man kan stole
pa informasjonen som formidles mellom partene, hvordan selve jobben utfares og om man
kan uttrykke seg fritt i organisasjonen (Christensen et al., 2012; Kristensen, Hasle &
Pejtersen, 2008). Sosial tillit til ens naere relasjoner utenfor arbeidsplassen har en positiv
relasjon til den generelle OAS og derav helseutfall (Ek, 2005), men ingen studier har sett pa
tillit i arbeidsrelatert kontekst og dets sammenheng til AOAS. | Grgdal et al. (2019a) sin
studie ble det observert at jobbressurser som lederstgtte og sosialt fellesskap var positivt
relatert til AOAS blant et utvalg norske sykepleiere i hjemmetjenesten. | Vogt et al. (2013) sin
studie viste det seg at det & bli verdsatt for arbeidet man gjgr ogsa kan relateres til AOAS i

positiv forstand. Verdsettelse kan vises gjennom det a fa positive tilbakemeldinger og



13

anerkjennelse for jobbutfgrelsen en gjar, fra bade ledere og kollegaer pa arbeidsplassen
(Christensen et al., 2012). Det a fa tilbakemeldinger kan pavirke en arbeidstakers
begripelighet av arbeidssituasjonen, da jevnlig tilbakemelding kan gjere at en opprettholder
en kognitiv klarhet og falelse av at endringer skjer pa en forutsigbar mate (Vaandrager &
Koelen, 2013). Positive tilbakemelding og sosialt fellesskap har en positiv effekt pa helse
(Bakker & Demerouti, 2017) og jobbressurser som reflekterer pavirkning, kvalitet i lederskap
og et godt team-klima reduserer risikoen for langtidssykefraveer (Clausen et al., 2012). Pa
bakgrunn av ovennevnte studier, JD-R modellen og selvbestemmelsesteorien er det
interessant a undersgke hvordan tillit, sosialt fellesskap og positive tilbakemeldinger er
relatert til AOAS for bade sykmeldte og arbeidsfgre arbeidstakere.

Jobbressurser fanger kun opp en liten andel av arbeidsmiljget, og ved a inkludere flere
variabler (eksempelvis jobbkrav) kan dette i et sterre omfang vise hvilken effekt
arbeidsbetingelser har pa arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng (Broetje et al., 2019). |
aktuell studie er det tatt utgangspunkt i hindrende jobbkrav (via rollekonflikt) og utfordrende
jobbkrav (via kvantitative- og kvalitative krav) for & undersgke deres relasjon til AOAS. Ved
a gi de ansatte rolleklarhet kan dette gke deres AOAS (Broetje et al., 2019), mens
rollekonflikt derimot, definert som opplevelse av motstridende forventninger til arbeidet
(Christensen et al., 2012; Podsakoff, LePine & LePine, 2007) har en negativ pavirkning pa
AOAS (Grgdal et al., 2019a). Tidligere studier gjort av helsearbeidere har vist at rollekonflikt
kan resultere i sykefraveer, bade hyppigere kortvarig sykefraver (Stapelfeldt et al., 2013) og
en gkt risiko for langtidssykefraveer (Clausen et al., 2012). Rollekonflikt er ansett & vare et
hindrende jobbkrav, som er begrensninger, barrierer eller ungdvendige hinder for
maloppnaelse av arbeidsoppgaver (Cavanaugh, Boswell, Roehling & Boudreau, 2000). Med
adekvate mengder ressurser tilgjengelig (Crawford, LePine & Rich, 2010) og nok restitusjon
(Meijman & Mulder, 1998) kan jobbkrav oppfattes som mer utfordrende enn hindrende for
arbeidstakeren. Utfordrende krav utgjer kvantitative og kvalitative aspekter ved det
psykososiale arbeidsmiljget som «ma gjares», og er assosiert med risiko for psykologiske
eller fysiske anstrengelse (Christensen et al., 2012; Schaufeli & Bakker, 2004). Tidspress,
arbeidsmengde og ansvar er eksempler pa jobbkrav som er utfordrende (Bernardin & Smith,
1981). Tidspress er et kvantitativt krav som handler om arbeidsmengde i forhold til tiden en
har til radighet for a gjennomfare arbeidsoppgavene (Christensen et al., 2012; Pejtersen et al.,
2010). Kvalitative krav derimot kan veere arbeidsoppgaver som krever mer
kompetanseheving, enten fordi de for vanskelige eller for kompliserte for arbeidstakeren

(Christensen et al., 2012; Dallner et al., 2000). Det er likevel vist at kvantitative jobbkrav som
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tidspress over en lengre periode kan oppfattes som sveert krevende og resultere i emosjonell
utmattelse (Montgomery, Panagopolou & Benos, 2006) som videre kan gke risikoen for
sykefraver (Slany et al., 2014). Det er viktig a understreke at ansatte har individuelle og
subjektive vurderinger av arbeidssituasjonen nar det kommer til psykososiale aspekter, som
jobbkrav. | litteraturen er det vist at tidspress, arbeidsavbrudd, kvalitativ overbelastning (Vogt
et al., 2013) og emosjonelle krav (Grgdal et al., 2019a) har en negativ pavirkning pa
arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Her trengs fremdeles mer forskning for bedre
forstaelse av jobbkravs pavirkning pa AOAS, og ingen studier har undersgkt denne relasjonen

for sykmeldte arbeidstakere.

Hypoteser

Den formelle ordlyden pa oppgavens problemstilling er som nevnt: Finnes det
forskjeller mellom sykmeldte- og arbeidsfare arbeidstakeres arbeidsrelaterte opplevelse av
sammenheng? Og hvilken betydning har det psykososiale arbeidsmiljget for den
arbeidsrelaterte opplevelsen av sammenheng for de to gruppene?

Antonovsky formulerte allerede i 1987a at arbeidsbetingelser er av betydning for ens
opplevelse av sammenheng, mestringsevne og helse. For JD-R Health SOC modellen (Jenny
et al., 2017) formidles det at jobbressurser gjennom bade arbeidsrelatert og generell
opplevelse av sammenheng kan vare en buffer for effekten jobbkrav har pa negativ helse.
Den gir oss 0gsa en indikator pa at mangel pa ressurser og i kombinasjon med hgye krav vil
redusere ens AOAS og OAS, som resulterer i negativ helse pa modellen. | modellen defineres
negativ helse eksempelvis via muskel-skjelettplager, angstfylte tilstander og depressivt humgar
(Jenny et al., 2017). Dette er tilstander som kan resultere i sykefraveer, da vi vet at muskel- og
skjelettlidelser og psykiske lidelser utgjer neer 60 prosent av alt legemeldte sykefraveer
(STAMI, 2018). Arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng er ogsa vist & ha en sterk negativ
assosiasjon til rapporterte helseplager (Bauer et al., 2015; Vogt et al., 2013), som i sin tur kan
resultere i sykefraver (ref. Johns, 2010). Dette kan gi oss en indikator pa at sykmeldte
arbeidstakere vil ha et lavere niva av arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng enn de

arbeidsfare og falgende hypotese legges frem:

H1: Sykmeldte arbeidstakere vil ha et lavere niva av AOAS sammenlignet med arbeidsfare
arbeidstakere.

Det er a forvente at jobbressurser (positivt) og jobbkrav (negativt) er relatert til
arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng pa bakgrunn av tidligere forskning (Broetje et al.,
2019; Grgdal et al., 2019b; Vogt et al., 2016; Vogt et al., 2013). AOAS er et relativt nytt
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konseptualisert fenomen og det er mangel pa forskning for hva som regnes a vaere dens
forlgpere (Gradal et al., 2019b). For videreutviklingen og forstaelsen av denne nye
kontekstspesifikke arbeidsrelaterte opplevelsen av sammenheng er det nyttig a undersgke
dens relasjon til psykososiale aspekter ved arbeidssituasjonen ytterligere. Det vil derfor bli
undersgkt hvordan ulike jobbkrav og jobbressurser er relatert til arbeidsrelaterte opplevelse av
sammenheng (AOAS) vi fglgende hypoteser:

H2: Jobbressurser er positivt relatert til AOAS
H2a: Positiv tilbakemelding er positivt relatert til AOAS
H2b: Sosialt fellesskap er positivt relatert til AOAS
H2c: Tillit er positivt relatert til AOAS

H3: Jobbkrav er negativt relatert til AOAS
H3a: Utfordrende krav er negativt relatert til AOAS
H3b: Rollekonflikt er negativt relatert til AOAS

Av hensyn til «The Healthy Worker Effect» og lite kunnskap om hvordan slike
sammenhenger utfolder seg blant sykmeldte arbeidstakere vil H2 og H3 bli undersgkt
gjennom separate analyser for de to gruppene fra H1.

Metode

Det er benyttet en kvantitativ tilneerming til problemstillingen og i felgende del er det
ngye presentert den metodiske fremgangsmaten. Det vil farst bli en gjennomgang av
bakgrunnen for studien, dets utvalg og etikken bak datainnsamlingen. Deretter vil det bli
presentert hvilke maleinstrumenter som er inkludert i studien og redegjort for hvilke

statistiske analyser som er brukt.

Bakgrunn

Datamaterialet som er benyttet i aktuell studie er levert fra Friskgarden. Friskgarden er
en spesialist innenfor arbeids- og bedriftshelse i Trandelag og Nordland, og tilbyr ulike
tjenester til bedrifter og enkeltpersoner. Deres metodikk er utviklet for a bygge pa en
salutogen tilneerming. Friskgarden tilbyr ulike bedrifter kurs innen helsefremmende ledelse og
arbeids- og medarbeiderutvikling, og enkeltpersoner som er henvist fra NAV tilbys
veiledning, oppfalging og arbeidsrettet rehabilitering for & fremme deres robusthet og styrke
deres arbeidsevne (Friskgarden, 2021).

Friskgarden har en egen database kalt «Friskdata», som er en samling av kvantitative

opplysninger innhentet fra personer som har deltatt pa aktgrens tilbud innen helsefremming,
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forebygging og rehabilitering. Hver medarbeider eller enkeltperson som har deltatt pa et av
Friskgardens tilbud starter prosessen ved a svare pa et elektronisk spgrreskjema om ens
naveerende arbeidssituasjon. Det inkluderer en rekke validerte internasjonale
maleinstrumenter som kartlegger ulike aspekter ved arbeidstilvaerelsen. Deres dataregister har
som hensikt & systematisere opplysninger som videre skal brukes til forskning og ny
kunnskap pa en rekke omrader innenfor helse og arbeidsliv (Friskgarden, 2021).
Etikk

Samtlige av deltakerne som har gjennomfgrt kartleggingen via spgrreskjemaet har gitt
sitt samtykke for bruk av informasjonen til videre forskning. Alle deltakerne er anonymisert
og deres sikkerhet ivaretas da alle personopplysningene behandles i trad med krav til
personvern etter Friskgardens egen konsesjon fra Datatilsynet (Se Appendix A). Friskgarden
sgrger for at etiske retningslinjer og personopplysninger behandles i samsvar med lover og
forskrifter. Aktuelt forskningsprosjekt har kun mottatt et selektert utvalg av variabler som
ikke inkluderer personvernopplysninger eller som pa noen mate kan spores tilbake til
enkeltpersoner. Fgr gjennomfarelse av dette prosjekt ble det sendt inn en sgknad til Norsk
Samfunnsvitenskapelige Datatjeneste (NSD) som ga godkjennelse om at studien kunne
gjennomfares (Se Appendix B).

Utvalg og datainnsamling

Utvalg i studien er voksne yrkesaktive i Trgndelag og Nordland som har deltatt pa
tilbud fra Friskgardens tjenesteprogrammer: «Fra sykmeldt til langtidsfrisk», «Arbeidsrettet
rehabilitering gjennom NAV» eller «Frisk bedrift». Fgrstnevnte gruppen bestar av
arbeidsaktive som enten er sykmeldt i det de blir med i programmet eller de som har et
repetitivt sykefraveersmgnster, men som ngdvendigvis ikke er sykmeldt ved kartlegging. |
gruppen «Arbeidsrettet rehabilitering gjennom NAV» er alle sykmeldte fra en jobb de
fremdeles har arbeidstilknytning til. I den siste gruppen har alle arbeidstilknytning hvor det er
lite sykefraveer blant deltakerne og deres tilknyttede arbeidsgiver er med i Friskgardens
tjenesteprogram «Frisk bedrift». Dette programmet har som hensikt a styrke ledere,
arbeidstakere og arbeidsmiljger i over et lengre sikre. | oppstarten av hvert tjenesteprogram
fyller hver enkelt deltaker ut et elektronisk sparreskjema som kartlegger deres opplevelse av
naveerende arbeidssituasjon. Her besvarer de ogsa spgrsmal om personlige vurderinger av
egen helse og bakgrunnsvariabler som utdanning, alder, kjgnn etc. Respondentene i hvert av
de tre tjenesteprogrammene har svart pa ngyaktig de samme spgrsmalene i sparreskjemaet.

Ettersom samtlige deltakere fyller ut sparreskjemaet ved oppstarten av sitt tilknyttede



17

tjensteprogram kan en si at responsraten er 100 % for aktuell studie. Dataene ble samlet inn
av Friskgarden selv i perioden april 2016 til juni 2020 og utvalgsmetoden kan sies & vere et
klyngeutvalg.

Respondentene fra de tre gruppene ble slatt sammen og utgjer studiens utvalg
(N=876). En av variablene i spgrreskjemaet er: «Er du sykmeldt i dag?», med
svaralternativene (1) Nei, (2) Ja, 50% eller mindre, (3) Ja, 50%-99% eller (4) Ja, 100%. Det
ble konstruert en ny dikotom variabel ut ifra dette spgrsmalet med kun svaralternativene (0)
Nei og (1) Ja. Her er «Ja» kategorisert som at respondentene er sykmeldt og «Nei» som at en
er arbeidsfor (ikke sykmeldt). Den arbeidsfagre gruppen utgjer 424 stk. (48 %), mens den
sykmeldte gruppen utgjer 452 stk. (52 %). De to gruppene var relativt like i fordeling av
Kjgnn og alder (se tabell 1). Av gruppen sykmeldte var de fleste 100 % sykmeldt og
uavhengig av graderingen av sykefraveeret har de fleste veert sykmeldt mellom 6 til 12
maneder. | den arbeidsfare gruppen var det flest som hadde hgyere utdanning inntil 4 ar, mens
i den sykmeldte gruppen var det flest som hadde fagbrev. Det er blitt fortalt av Friskgardens
FoU-leder at utvalget i hovedsak bestar av laerere innen barne- og ungdomsskole og
barnehage samt ansatte fra helse- og omsorgssektoren, slik som sykepleiere og helse- og
omsorgsarbeidere innen hjemmetjenesten og/eller vernepleiere. Denne kategorien er definert
som «annet» i sparreskjemaet for spgrsmalet om hvilken bransje en tilhgrer, og denne
bransjen utgjer den stgrste andelen av hele utvalget. Se tabell 1 for en detaljert oversikt over

bakgrunnsvariabler for de to gruppene.
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Tabell 1
Oversikt over bakgrunnsvariabler, gradering av sykefravear og lengde pa sykmelding
Respondenter
Variabel Totalt (N=876) Sykmeldt (n =452)  Arb.fare (n = 424)
Alder
Min — Maks 22-72 22-71 22-72
M (SD) 47.02 (11.16) 47.11 (10.47) 46.92 (11.87)
Kjgnn, n (%)
Mann 155 (17.7 %) 90 (19.9 %) 65 (15.3 %)
Kvinne 721 (82.3 %) 362 (80.1 %) 359 (84.7 %)
Gradering av sykefraveer n (%)
Nei 424 (48.4 %) - 424 (48.4 %)
50 % eller mindre 92 (10.5 %) 92 (20.4 %) -
51%-99 % 212 (13.8 %) 121 (26.8 %) -
100 % 239 (27.3 %) 239 (52.9 %) -
Lengde pa sykefraveer n (%)
8 uker eller mindre 50 (11.1 %) 50 (11.1 %) -
8 uker — 6 mnd. 133 (29.4 %) 133 (29.4 %) -
6 mnd. — 12 mnd. 221 (48.9 %) 221 (48.9 %) -
lar-3ar 40 (8.9 %) 40 (8.9 %) -
Mer enn 3 ar 8 (1.8 %) 8 (1.8 %) -
Utdanning n (%)
Grunnskole 46 (5.3 %) 25 (5.5 %) 21 (5 %)
Videregaende 154 (17.6 %) 94 (20.8 %) 60 (14.1 %)
Fagbrev 258 (29.5 %) 136 (30.1 %) 122 (28.8 %)
Hgyere utdanning inntil 4 &r 261 (29.8 %) 125 (27.7 %) 136 (32.1 %)
Hgyere utdanning over 4 ar 152 (17.4 %) 70 (15.5 %) 82 (19.3 %)
Annet 5 (0.6 %) 2 (0.4 %) 3 (0.7 %)
Bransje n (%)
Fagarbeider/handverker 64 (7.3 %) 51 (11.3 %) 13 (3.1 %)
Funksjoneer, butikk, kontor 82 (9.4 %) 68 (15 %) 14 (3.3 %)
Gardbruker/fisker 7 (0.8 %) 5(1.1%) 2 (0.5 %)
Selvstendig/akademisk 227 (25.9 %) 94 (20.8 %) 133 (31.4 %)
Annet 496 (56.6 %) 234 (51.8 %) 262 (61.8 %)

Notat. M=gjennomsnitt, SD=standardavvik, Min=minimumsverdi, Maks=maksimumsverdi
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Maleinstrumenter

| falgende seksjon vil det bli presentert hvilke maleinstrumenter som er inkludert i
studien. Sparreskjemaet bestar av validerte internasjonale instrumenter for de ulike
arbeidspsykologiske fenomenene. | denne studien var ogsa ulike bakgrunnsvariabler inkludert
som kontrollvariabler til analysene. Kontrollvariablene var her utdanning, kjenn og alder.

AOAS. Arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng (AOAS) er malt via et validert
sparreskjema (Bauer et al., 2015) og instrumenter maler AOAS via de tre dimensjonene:
Begripelighet (B), Handterbarhet (H) og Meningsfullhet (M). Selve spgrsmalet i instrumentet
er «Hvordan opplever du din ndvearende jobb og arbeidsplass generelt?» (Se Appendix C del
4) og en responderer via bipolare adjektivpar. Dette kan eksempelvis veere Strukturert -
Ustrukturert (B), Lett & pavirke — Umulig & pavirke (H) eller Ikke givende — Givende (M).
Totalt bestar instrumentet av 9 slike adjektivpar der hver dimensjon (B, H og M) har tre sett
med adjektivpar. Respondentene rangerer dimensjonene via en syvpunkts skala der de
bipolare adjektivparene representerer ytterpunkter (1 og 7). Hay skare (7) for dimensjonen
Meningsfullhet representerer hgye nivaer av arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng, mens
dimensjonene for Begripelighet og Handterbarhet originalt er motsatt vektet. Ettersom deres
ytterpunkt 7 representerer lav skare, ble de reversert i aktuell studie slik at verdiene skulle
veere mer intuitive a tolke. Det ble konstruert en indeks for gjennonsnittsskaren for alle 9
adjektivpar for enklere tolkning av AOAS sammenlagt og som ble brukt i analysene. Det ble i
tillegg konstruert indekser for hver distinkte dimensjon ved a lage gjennomsnittsskarer med
tilhgrende adjektivpar, for & undersgke ogsa denne operasjonaliseringen av verktgyet.

Jobbressurser. Jobbressurser er malt via et utdrag spgrsmal tilknyttet sparreskjemaet
Nordic Questionnaire on Positive Organisational Psychology (N-POP) (Christensen et al.,
2012). N-POP er et validert maleinstrument for respondenters oppfattelse av psykososiale
faktorer ved ens arbeid. Aktuell studie benytter jobbressursene positiv tilbakemelding, sosialt
fellesskap og tillit. Respondentene avgir sitt svar pa pastander tilknyttet hver ressurs ut ifra en
fempunkts skala fra sveert uenig (1), uenig (2), verken eller (3), enig (4) til sveert enig (5).
Haye skarer indikerer hgye nivaer av den opplevde ressursen. Disse svaralternativene gjelder
for samtlige instrumenter som maler de ulike jobbressursene.

Positiv tilbakemelding er hentet fra N-POP «Positiv Feedback» (Christensen et al.,
2012). Det maler ens opplevelse av det a fa tilbakemelding, a bli anerkjent og verdsatt for sin
gjennomfarelse av arbeidsoppgaver av bade ledere og en selv. Det er malt via seks spagrsmal
der eksempelvis pastandene lyder: «Mine ledere forteller meg ofte hvordan de vurderer min

jobbutfgrelse» og «Mine ledere verdsetter arbeidet mitt» (Se Appendix C del 2.2 og 2.3 for
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alle spgrsmal inkludert). Sosialt fellesskap er ogsa hentet fra N-POP, som originalt er basert
pa «Social Community at work» fra COPSOQ (Pejtersen et al., 2010). Sosialt fellesskap er
operasjonalisert via tre pastander og det dreier seg om det er godt samspill pa arbeidsplassen
og om en faler fellesskap i jobben. To eksempler pa pastandene er «Det er god stemning
mellom meg og mine kolleger» og «Jeg faler meg som en del av et fellesskap pa min
arbeidsplass» (Se Appendix C del 2.5 for alle spgrsmalene inkludert). Tillit er den siste
jobbressursen og den er hentet fra indeksen «Trust» i N-POP. Den er operasjonalisert via fire
sparsmal og maler vertikal tillit som omhandler hvorvidt ansatte stoler pa ledelsen og
organisasjonen (Christensen et al., 2012; Kristensen et al., 2008). «Ledelsen stoler pa at
medarbeiderne utfarer jobben sin pa en god mate» er en av pastandene som maler vertikal
tillit. En av de andre pastandene er f. eks «Mine ledere holder tilbake verdifull informasjon».
Denne pastanden er motsatt vektet og ble derfor reversert slik at verdiene skulle vere like de
andre variablene (Se Appendix C del 2.4 for alle sparsmal inkludert). Indeksene for hver
jobbressurs ble konstruert ved a lage gjennomsnittsskarer av tilhgrende pastander.

Jobbkrav. I likhet med jobbressurser er jobbkrav ogsa malt via et utdrag spersmal fra
N-POP-verktgyet utviklet av Christensen et al. (2012). Aktuell studie har benyttet
jobbkravene: utfordrende krav og rollekonflikt der samtlige spgrsmal er malt via en
fempunkts skala bestaende av svaralternativene: meget sjelden eller aldri (1), ganske sjelden
(2), av og til (3), ganske ofte (4) og meget ofte eller alltid (5). Haye skarer indikerer hgye
nivaer av jobbkrav for hvert distinkte spgrsmal.

Utfordrende krav (7 spgrsmal) er hentet fra N-POP (Christensen et al., 2012), som
originalt er operasjonalisert vi ett sparsmal fra COPSOQI|I instrument (Pejtersen et al., 2010)
og de resterende seks fra QPS Nordic (Dallner et al., 2000). Utfordrende krav utgjer de
aspektene ved det psykososiale arbeidsmiljget som «ma gjares» og er assosiert med risiko for
psykologiske eller fysiske anstrengelse (Christensen et al., 2012; Schaufeli & Bakker, 2004).
Utfordrende krav kan veere kvantitative eller kvalitative. Fgrstnevnte kan veere tidspress, som
maler respondenters oppfattelse av den kvantitative overbelastningen ved arbeidsoppgavene
og ens opplevelse av arbeidsmengde i forhold til tid en har til radighet for a gjennomfare
arbeidsoppgavene (Christensen et al., 2012; Pejtersen et al., 2010). Ordlyden for spagrsmal
tilknyttet tidspress i spgrreskjemaet er «Krever arbeidet ditt raske avgjarelsen?». De
kvalitative kravene maler respondentenes opplevelse av om arbeidsoppgaver ansees som for
vanskelige, for krevende og om arbeidet krever stor andel oppmerksomhet eller om de er for
kompliserte (Christensen et al., 2012; Dallner et al., 2000). Et eksempel pa et sparsmal

tilknyttet kvalitative krav i sparreskjemaet lyder: «Er arbeidsoppgavene dine for vanskelig for
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deg?» og «Krever jobben din at du leerer deg nye kunnskaper og ferdigheter?». (Se Appendix
C del 2.1 spersmal 2.1.1 - 2.1.6 og 2.1.9 for alle spgrsmal inkludert). Rollekonflikt omhandler
ens opplevelse av forventninger til arbeidet og om det er i strid med ens egne eller andres
forventninger. Operasjonaliseringen av rollekonflikt bestar tre spgrsmal, der et av
sparsmalene «Stilles det motstridende krav til deg fra to eller flere personer?» (Se Appendix
C del 2.1 sparsmal 2.1.10 - 2.1.12 for alle spgrsmal inkludert). Rollekonflikt er assosiert som
et hindrende krav i den forstand at det blokkerer utfgrelse av arbeidsoppgaver (Christensen et
al., 2012; Podsakoff et al., 2007). Indeksene for hvert distinkte jobbkrav ble konstruert ved a
lage gjennomsnittsskarer for tilhgrende sparsmal.

Statistiske analyser

Datasettet ble mottatt i Excel-format og konvertert over til dataprogrammet StataMP
16 for gjennomfaring av statistiske analyser. Far de statistiske analysene ble gjort ble
datamaterialet gjennomgatt og deltakere som ikke hadde respondert pa aktuelle variabler som
skulle inkluderes i studien ble fjernet fra datasettet.

Indre konsistens. Reliabiliteten til maleinstrumentene som studien inkluderer ble
undersgkt ved hjelp av Cronbach’s alpha (o). Cronbach’s alpha er et vanlig estimat for
reliabilitet og varierer mellom 0 og 1. Det har som hensikt & male om alle de involverte
spegrsmalsleddene i en skala maler det samme konseptet (Tavakol & Dennick, 2011). I de
fleste tilfeller anses en a-verdi pa >.70 som en troverdig og akseptabel verdi (Mehmetoglu &
Jakobsen, 2017). Alle indeksene som er inkludert i studien er internasjonale maleinstrumenter
som allerede er validerte og reliable (Bauer et al., 2015; Christensen et al., 2012). Det ble
likevel gjennomfart en undersgkelse av indre konsistens for studiens inkluderte indekser.
Verdier under .70, neermere .50 kan tolereres for latente variabler som observerer
psykologiske fenomener grunnet konstruktenes mangfoldighet (Kline, 2011).

Konfirmerende faktoranalyse. For & undersgke faktorenes validitet ble det
gjennomfart konfirmerende faktoranalyser (Confirmatory Factor Analysis - CFA).
Malemodellen for den avhengige variabelen AOAS, og de uavhengige variablene: positiv
tilbakemelding, sosialt fellesskap, tillit, utfordrende krav og rollekonflikt ble gjennomfart.
Konfirmerende faktoranalyse er brukt for a undersgke eller bekrefte antall faktorer basert pa
teoretiske antagelser (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). En vurderer en allerede antatt
hypotese om at de latente faktorstrukturene inneholder et sett indikatorer og én eller flere
latente variabler (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Et hypotetisk konstrukt slik som AOAS er
ikke direkte observerbart og ma derfor males indirekte gjennom observerte variabler gjennom

en malemodell. Malemodellen relaterer observerte variabler (indikatorene) til underliggende
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faktorer (ogsa kalt konstruktene). For aktuell studie ble det derfor undersgkt om variablene og
ladningene til respektive faktorer passer med hva man forventer pa bakgrunn av tidligere
valideringsstudier.

Det er hensiktsmessig & undersgke normalfordelingen til variablene som inkluderes i
studien far videre analyser. CFA er sensitiv for frekvensfordeling og en mate a undersgke
normalfordelingen til variablene er ved a kontrollere for skjevhet (skewness) og spisshet
(kurtosis) i datamaterialet (Hair, Anderson, Tatham & Black, 1998). | et datamateriale der
dataene er normalfordelt har skjevhet og spisshet en verdi pa null. Om datamaterialet er skjevt
fordelt vil det veere en overvekt av observasjonene til en av sidene av normalfordelingen.
Verdier for skjevhet burde ha en verdi pa under +/- 3. Spisshet i datamaterialet handler om
hvordan overvekten av observasjonene ligger i forhold til gjennomsnittet. Verdier for spisshet
burde veere under +/- 10. En positiv verdi indikerer at fordelingen er spissere enn en
normalfordeling, mens en negativ verdi betyr at den er flatere enn en normalfordeling (Kline,
2011). Denne forutsetningen er mgtt for studiens datamateriale, der ingen variabler hadde
skewness under +/- 3 eller kurtosis under +/- 10.

En konfirmerende faktoranalyse gir faktorladninger, og indikatorer spesifisert til & lade
pa én bestemt faktor gir standardiserte koeffisienter. Disse faktorladningene er estimerte
korrelasjoner mellom indikator og faktor sa sant det ikke er noen kryssladninger mellom
indikatorene i modellen (Brown, 2015; Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Standardiserte
faktorladninger pa >. 40 er akseptable (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Kvadrerer en de
standardiserte faktorladningene gir dette andel forklart varians som indikatoren har for
faktoren (Kline, 2011).

Tilpasningsmal (model fit indices or goodness of fit). Farste steg i CFA er a
spesifisere malemodellen for & oppna oversikt og kontroll over hvilke indikatorer (hvilke
spgrsmal/eller pastander fra sparreskjemaet) som definerer hvilke konstrukt/faktor.
Malemodellen blir vurdert ut ifra ulike tilpasningsmal og handler om i hvilken grad var
modell kan forutsi utvalgets varians-kovariansmatrise. Desto mindre forskjell det er mellom
disse, jo bedre passer var modell til dataene (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Kji-
kvadratstatistikk og fire andre tilpasningsindekser, kalt SRMR (Standardised Root Mean
Square Residual), RMSEA (Root Mean Squared Error of Approximation), CFI (Comparative
Fit Index) og TLI (Tucker-Lewis Index) er vanlige metoder a benytte for & undersgke denne
forskjellen (Bollen, 1989; Mehmetoglu & Jakobsen, 2017) og aktuell studie benytter disse.

Kji-kvadrat (%) maler hvor godt den teoretiske modellen er tilpasset de observerte

dataene, ved & se p& avviket mellom dem. Desto hoyere y?-verdi, jo déarligere matcher
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modellen de observerte dataene. En tolker gjerne Kji-kvadrat delt pa antall frihetsgrader
(x2/df) som et tilpasningsmal der verdier <5 ansees som et akseptert referansepunkt (Kline,
2011). Vanligvis for statistiske analyser gnsker en signifikante verdier, som er et mal pa
sannsynlighet for at avvikene skyldes variasjon i utvalget (Langdrigde, 2006). For Kji-kvadrat
test er det derimot gnskelig med ikke-signifikante verdier (p>.05), da dette indikerer at den
teoretiske modellen og de observerte dataene ikke er forskjellige fra hverandre. Det er en
generell enighet at Kji-kvadrat test er hgysensitiv til utvalgsstarrelsen, fordi store utvalg som
oftest uansett blir statistisk signifikante (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Det eksisterer sma
statistiske eller logiske grunnlag for bruken av Kji-kvadrat test i CFA, den har derfor en liten
rolle i vurderingen av modelltilpasningen i faktoranalysen (Kline, 2011).

RMSEA vurderer i likhet med Kji-kvadrat hvor langt den teoretiske modellen er fra de
observerte dataene, men tar videre hensyn til modellens kompleksitet og utvalgsstarrelse.
RMSEA korrigerer for kompleksiteten ved & overfgre diskrepans (avvik) per frihetsgrad i
modellen (Kline, 2011). RMSEA verdier mellom .05 og .10 er ansett som akseptabel fit
(MacCallum, Browne & Sugawara, 1996), og verdier > .10 indikerer et darlig tilpasningsmal
for RMSEA (Bowen & Guo, 2012; Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). P& den andre siden sa er
CFl og TLI inkrementelle tilpasningsindekser som sammenligner passformen til den
teoretiske modellen med en basismodell (en modell som antar null korrelasjon mellom
indikatorene) (Xia & Yang, 2019). CFl-verdier > .90 er akseptable tilpasningsmal (Acock,
2013; Mehmetoglu & Jakobsen, 2017) og TIL-verdier > .90 er generelt assosiert & veere
akseptabelt (Acock, 2013; Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Andre tilpasningsmal en kan
undersgke er SRMR (Standardized Root Mean Squared Residual), som enkelt forklart
undersgker den standardiserte forskjellen mellom observert korrelasjon og predikert
korrelasjon. For SRMR er det gnskelig med sa lave verdier som mulig, det rangeres fra 0 til 1
og verdier under .08 er ansett a veere akseptabel fit for CFA (Hu & Bentler, 1998).

Korrelasjonsanalyse. For & undersgke sammenhengene mellom de kontinuerlige
variablene inkludert i studien ble det gjennomfgrt en bivariat korrelasjonsanalyse, som
grunnlag for hypotesene. Det var et gnske om a observere styrke og retning av
sammenhengene far ytterligere regresjonsanalyser ble gjennomfart. Pearsons
korrelasjonskoeffisient varierer mellom -1 og + 1, hvor +1 representerer en perfekt positiv
korrelasjon og -1 en perfekt negativ korrelasjon. En korrelasjonskoeffisient pa r = 0 indikerer
at det ikke eksisterer noen sammenheng. Pearsons korrelasjonskoeffisienter som ligger pa
rundt .10 betegnes som liten effekt, verdier pa .30 regnes som moderat effekt og verdier pa

.50 eller hgyere regnes som stor effekt (Cohen, 1988). Korrelasjoner mellom uavhengige
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variabler bgr ikke overstige r = .90, da en for hgy korrelasjon mellom de disse kan gi en
antydning at de maler det samme og svekke regresjonsanalysens validitet (Pallant, 2010).

T-test. For a undersgke om sykmeldte arbeidstakere har lavere nivaer av
arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng enn arbeidsfere arbeidstakere (H1) ble det
gjennomfart en t-test for to uavhengige grupper. T-test er en parametrisk test som betyr at en
forventer at variansen er homogen, som igjen betyr at spredningen av skarene er omtrent lik
for de forskjellige datapunktene i utvalget (Langdrigde, 2006). Den dikotome variabelen «Er
du sykmeldt i dag?», med svaralternativene Ja eller Nei ble brukt som grupperingsvariabel for
a undersgke om det var signifikante gjennomsnittsforskjeller for den avhengige variabelen
AOAS.

Multippel regresjon. For & undersgke hypotesene H2 (H2a-H2c) og H3 (H3a og
H3b), om ulike jobbressurser og jobbkrav kan predikere AOAS ble det gjennomfart to
multiple regresjoner. Det ble gjennomfart to separate multiple regresjonsanalyser for a
undersgke hvordan positiv tilbakemelding, sosialt fellesskap og tillit, samt utfordrende krav
og rollekonflikt er relatert til AOAS, for bade sykmeldte- og arbeidsfare arbeidstakere. Det
foreligger visse forutsetninger for hvordan en kan undersgke om regresjonsmodellen er en
god modell. Det eksisterer to mal som gir en indikator for dette, derav standardavviket til
residualene (Root MSE) og bestemmelseskoeffisienten (Coefficient of Determination).
Farstnevnte ser pa hvor langt unna de faktiske verdiene (i gjennomsnitt) er verdiene i var
regresjonslinje (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Bestemmelseskoeffisienten (R?) forteller
hvor mye av variasjonen i den avhengige variabelen som er forklart av den (de) uavhengige
variabelen(e). R2vil alltid gke om man tillegger flere uavhengige variabler og det vil av den
grunn kunne gi et feilaktig bilde av hvor nyttig en ekstra prediktor er. En justert
bestemmelseskoeffisient (adjusted R?) derimot transformerer den opprinnelige R2-verdien ved
4 ta hensyn antall uavhengige variabler. Om Adj R? er ganske nare R? betyr det at alle de
uavhengige variablene forklarer mye av variansen i den avhengige variabelen. En
tommelfingerregel for simpel linear regresjon er at R?-verdier < .09 beregnes som & indikere
liten effekt, R?> mellom .10 og .30 som moderat effekt og R?-verdier > .30 som stor effekt. Det
samme gjelder for tolkningen av Adj R? under multippel regresjon (Mehmetoglu & Jakobsen,
2017). Regresjonsanalysen gir ogsa en beta-verdi () som forteller hvor mye verdien til Y i
gjennomsnitt gker eller avtar med en enhets gkning i X, og denne brukes derfor for a tolke
forklaringsverdien den uavhengige variabelen har pa den avhengige variabelen (Mehmetoglu
& Jakobsen, 2017). Antakelser for multippel regresjonsanalyse i form av multikollinearitet for
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variablene ble mgtt og forutsetninger om normalfordeling, linearitet, homoskedastisitet var
oppfylt og eventuelle uteliggere ble fjernet.
Resultater
| denne delen vil resultatene fra de statistiske analysene bli presentert. Det vil farst bli
presentert resultater fra de konfirmerende faktoranalysene for studiens inkluderte variabler far
det deretter vil bli presentert deskriptiv statistikk, Cronbach’s alpha og
korrelasjonskoeffisienter for disse variablene. Deretter omtales resultatene fra t-testen og de

separate multiple regresjonsanalysene som et forsgk pa a svare pa studiens hypoteser.

Konfirmerende faktoranalyse (CFA)

Forutsetningen for skjevhet (skewness) og spisshet (kurtosis) er mgtt for studiens
datamateriale, der ingen variabler hadde skewness under +/- 3 eller kurtosis under +/- 10
(Kline, 2011). Den hgyeste verdien for skjevhet (skewness) var pa -1.51 for spgrsmalet
«krever arbeidet ditt maksimal oppmerksomhet?» tilhgrende faktoren utfordrende krav og den
hgyeste verdien for spisshet var 5.84, for samme spgrsmal. Det ble videre gjort separate CFA
for & forsikre akseptable tilpasningsmal-verdier i begge gruppene for alle de latente variablene
benyttet i studien.

CFA: Arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng (AOAS). En malemodell med
AOAS som én faktor for de 9 tilhgrende variablene ble gjennomfart. Det ble ogsa
gjennomfart en malemodell bestaende av de tre (farsteordens) faktorene: begripelighet,
meningsfullhet og handterbarhet, men kun for & bekrefte tidligere forskning tilknyttet
operasjonaliseringen av AOAS (Bauer et al., 2015; Grgdal et al., 2018).

Tabell 2 viser resultatene fra CFA for malemodellen til AOAS for hele utvalget, den
sykmeldte gruppen og den arbeidsfare gruppen. For hele utvalget (N=876) ble det ikke
oppnadd tilfredsstillende tilpasningsmal for AOAS som én faktor, men med AOAS som tre
separate faktorer ga det akseptabel fit. For den sykmeldte gruppen (n=452) viste modellen en
tilfredsstillende fit for AOAS som tre faktorer (?(24) = 90.134, p<.001; SRMR = .032;
RMSEA = .078; CFI =.972; TLI = .959), men ikke en tilfredsstillende fit for AOAS som én
faktor. For den arbeidsfgre gruppen (n=424) viste AOAS som tre dimensjoner seg a vére en
tilfredsstillende fit (y%(24) = 77.269, p<.001; SRMR = .037; RMSEA = .072; CFI = .968; TLI
=.951), men modellen var ikke tilfredsstillende for AOAS som én faktor.

Selv om AOAS er operasjonalisert ved & besta av tre dimensjoner er det anbefalt a
benytte seg av en sammenlagt faktor for AOAS i utfarelse av statistiske analyser, antatt at
multidimensjonaliteten av konseptet ikke pavirker det endelige resultatet (Gradal et al., 2018).

Dette begrunnes i at dimensjonene ikke skiller seg fra hverandre i deres forhold til ulike
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helseutfall (Bauer et al., 2015; Grgdal et al., 2018) og grunnet deres sterke tilknytning til
hverandre (Antonovsky, 1987b, 2012). Det blir likevel gjort obs pa i Gradal et al. (2018) sin
avhandling at om en gnsker bruke AOAS som én faktor i Structural Equation Modeling
(SEM) kan dette by pa problemer fordi resultatene vil indikere darlige tilpasningsmal i
malemodellen. Det ble gatt videre med AOAS som én faktor i aktuell studie pa bakgrunn av
ovennevnt litteratur, til tross for darlige tilpasningsmal i malemodellene. Ettersom AOAS-
maleinstrumentet er relativt nytt og lite undersgkt ble det gjennomfart en bekreftende
faktoranalyser for a bekrefte AOAS tre underdimensjoner, samt at CFA ble gjennomfart for
hele utvalget (N=876) for & oppna en bedre forstaelse av fenomenet og maleinstrumentets
operasjonalisering. Den hadde dog liten betydning for selve studien, da de ikke ble benyttet i
videre analyser.

Tabell 2
Goodness-of-fit statistikk for AOAS-faktoren
Variabel ¥2 (df) SRMR RMSEA CFlI TLI
Hele utvalget (N=876)
AOAS modell 1 935.685 (27) .084 196 798 731
AOAS modell 2 150.012 (24) .032 077 972 .958
Sykmeldte (n=452)
AOAS modell 1 583.325 (27) .090 214 767 .690
AOAS modell 2 90.134 (24) .032 .078 972 .959
Arbeidsfare (n=424)
AOAS modell 1 312.807 (27) .088 158 .826 .768
AOAS modell 2 77.269 (24) .037 072 .968 951

Notat. y? (df) signifikant pa p<.001. AOAS modell 1: AOAS som én faktor. AOAS modell 2:
AOAS som tre separate dimensjoner.

CFA: Positiv tilbakemelding, tillit og sosialt fellesskap. Tabell 3 viser oppnadde
resultater etter CFA for positiv tilbakemelding, tillit og sosialt fellesskap pa arbeidsplassen.
De tre ble undersgk separat, og ikke som en sammenlagt faktor for jobbressurser. De tre
inngikk alle i en og samme konfirmerende faktoranalyse der alle variablene ladet pa sin
respektive faktor. Malemodellen ga ikke en tilfredsstillende tilpasning til data for de to
gruppene ved farste CFA (Se tabell 3, Ressursmodell 1). Det ble observert at spgrsmalet «I

arbeidet mitt finnes det mange anledninger til & bedemme hvor godt jeg utfarer arbeidet mitt»
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(Se Appendix C, Sparsmal 2.2.1) tilhgrende den latente variabelen positiv tilbakemelding
hadde en lav faktorladning pa .12 for den sykmeldte gruppen, og en faktorladning pa .17 for
den arbeidsfare gruppen. Akseptabelt niva for standardiserte faktorladninger er >.40
(Mehmetoglu & Jakobsen, 2017) og sparsmalet ble dermed fjernet fra malemodellen for a
oppna bedre fit. Sparsmalet ble ogsa fjernet pa bakgrunn av ordlyden pa spersmalet, da det
skiller seg noe fra de andre spgrsmalene inkludert i den latente variabelen positiv
tilbakemelding (Se Appendix C, spgrsmal 2.2.2, 2.2.3, 2.3.1, 2.3.2 og 2.3.3). Her refereres det
til bruken av ordet «anledninger», noe som ikke er det samme som a faktisk fa positiv
tilbakemelding, som er mer gjennomgaende likt for de andre sparsmalene inkludert for
faktoren. Dette kan ogsa ha veert en arsak og forklaring pa den lave faktorladningen.

| andre gjennomfarelse av CFA (Se tabell 3, Ressursmodell 2) var spgrsmalet fjernet
og det ble oppnédd tilfredsstillende fit for malemodellen for den arbeidsfare gruppen (y*(51)
=184.913, p<.001; SRMR =.056; RMSEA =.079; CFI =.926; TLI =.904), og
tilfredsstillende pa noen nivéer for den sykmeldte gruppen (*(51) = 255.456, p<.001; SRMR
=.067, RMSEA = .094; CFI = .900; TLI = .870). TLI-nivaet for de tre jobbressursene i den
sykmeldte gruppen var eneste verdi som var under gnsket niva (TLI > .90), men var ikke
betydelig lagt unna. Forslagene for hva som er akseptable verdier for tilpasningsmal slik som
TLI-verdi er i stor grad basert pa intuisjon og erfaring, istedenfor statistisk berettigelse
(Marsh, Hau & Wen, 2004; Xia & Yang, 2019). Pa bakgrunn av dette ble derfor begge

gruppenes malemodell akseptert & vaere tilfredsstillende nok for videre analyser.

Tabell 3
Goodness-of-fit statistikk for jobbressursene: tillit, positiv tilbakemelding og sosialt fellesskap
Variabel ¥2 (df) SRMR RMSEA CFlI TLI
Sykmeldte (n=452)
Ressursmodell 1 318.520 (62) .070 .096 877 .846
Ressursmodell 2 255.456 (51) .067 .094 .900 870
Arbeidsfere (n=424)
Ressursmodell 1 254.667 (62) .064 .086 .897 871
Ressursmodell 2 184.913 (51) .056 .079 926 904

Notat. y? (df) signifikant pa p<.001. Ressursmodell 1: Ingen justering. Ressursmodell 2: Spgrsmal 2.2.1
fjernet fra faktoren «positiv tilbakemelding».
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CFA: Utfordrende krav og rollekonflikt. Tabell 4 viser oppnadde resultater etter
CFA for utfordrende krav og rollekonflikt. De to inngikk i en og samme konfirmerende
faktoranalyse og ble undersgkt separat da de ikke representerer en sammenlagt faktor for
jobbkrav. Alle variablene ladet pa sin respektive faktor. De opprinnelige maleinstrumentene
viste darlig tilpasning til data ved konfirmerende faktoranalyse for begge separate gruppene
(Se tabell 4, Kravmodell 1). Ettersom fgrste CFA viste darlig tilpasning til data, men alle
faktorladninger var over akseptert niva (>.40) ble det gjort en vurdering basert pa
maleinstrumentets oppbygning. Det ble derfor gjort en justering for andre gjennomfarelse av
CFA ved a fjerne sparsmalet «Arbeider du i meget hgyt tempo?» (Se Appendix C, Spgrsmal
2.1.1) tilhgrende den latente variabelen utfordrende krav. Variabelen ble fjernet pa bakgrunn
av at sparsmalet originalt tilhgrer Pejtersen et al. (2010) sitt COPSOQII instrument, mens de
resterende seks spgrsmalene for utfordrende krav i N-POP originalt tilhgrer Dallner et al.
(2000) sitt instrument QPS Nordic (Se Appendix C, spgrsmal 2.1.2,2.1.3,2.1.4,2.1.5,2.1.6
0g 2.1.9). Denne justeringen for malemodellen viste seg likevel ikke a gke grad av tilpasning
(Se tabell 4, Kravmodell 2), noe som resulterte i at ytterligere justeringer var ngdvendig.
Spersmalet «Krever arbeidet ditt maksimal oppmerksomhet?» (Se Appendix C, Spgrsmal
2.1.4) ogsa tilhgrende utfordrende krav hadde etter farste justering den laveste faktorladning
pa .39 for den sykmeldte gruppen. Dette sparsmalet hadde ogsa en lav faktorladning pa .43
for den arbeidsfare gruppen, som er litt over akseptabel verdi. Selv om standardiserte
faktorladninger pa .40 er akseptable verdier (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017), var denne
faktorladningen lavest i de to separate faktoranalysene etter farste justering. Pa bakgrunn av
dette ble derfor ogsa dette spgrsmalet fjernet fra & innga i den latente variabelen og
malemodellen oppnadde en bedre fit etter denne justeringen for begge separate gruppene.

Tabell 4, Kravmodell 3 viser at tilpasningen med a fjerne de to ovennevnte
sparsmalene ga tilfredsstillende fit for den arbeidsfare gruppen (y2(19) = 66.747, p<.001;
SRMR =.051; RMSEA = .077; CFl = .941; TLI = .914), mens for den sykmeldte gruppen ble
det ogsa oppnadd en tilfredsstillende fit etter samme justering, bortsett fra for TLI-verdien
(£*(19) = 87.138, p<.001; SRMR = .054; RMSEA = .089; CFI = .918; TLI =.879). I likhet
med tilfellet tidligere for den bekreftende faktoranalysen for jobbressurser, der TLI-verdien
var under akseptert niva for den sykmeldte gruppen, ansees ikke TLI-verdien her & vaere
betydelig lagt unna heller. Det ble pa bakgrunn av tidligere argumentasjon (Marsh et al.,
2004; Xia & Yang, 2019) akseptert a vere tilfredsstillende nok for videre analyser.
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Tabell 4
Goodness-of-fit statistikk for jobbkravene: utfordrende krav og rollekonflikt
Variabel ¥2 (df) SRMR RMSEA CFlI TLI
Sykmeldte (n=452)
Kravmodell 1 250.678 (34) .090 119 .803 .740
Kravmodell 2 157.079 (26) 073 .106 .860 .806
Kravmodell 3 87.138 (19) .054 .089 918 879
Arbeidsfare (n=424)
Kravmodell 1 172.258 (34) 071 .098 .869 827
Kravmodell 2 111.038 (26) .067 .088 907 871
Kravmodell 3 66.747 (19) .051 077 941 914

Notat. y? (df) signifikant pa p<.001. Kravmodell 1: Ingen justering. Kravmodell 2: Spgrsmal 2.1.1
fjernet fra faktoren «utfordrende krav». Kravmodell 3: Sparsmal 2.1.4 fjernet fra faktoren
«utfordrende krav».

Cronbach’s alpha og korrelasjon

Det var en positiv og signifikant sammenheng mellom AOAS og positiv
tilbakemelding (r =.55), tillit (r =.60) og sosialt fellesskap (r =.56). Det var en negativ og
signifikant sammenheng mellom AOAS og utfordrende krav (r = -.27) og rollekonflikt (r = -
.50). Det ble derfor funnet statte for hypotese H2 og H3. Det ble observert at AOAS-
dimensjonene Handterbarhet og Begripelighet hadde en sterk positiv korrelasjon til hverandre
(r =.77), noe som poengterer at det & skille dimensjonene fra hverandre i AOAS er
hensiktslgst nar en undersgker fenomenet statistisk (Gredal et al., 2018). Tabell 5 viser en
starre oversikt over gjennomsnitt, standardavvik, Cronbach’s alpha verdier og korrelasjon
mellom variablene inkludert i studien, etter justeringer fra CFA. Den gjennomsnittlige skaren
for AOAS for hele utvalget var 4.90 (SD=1.24), med en hgy Cronbach’s alpha («=.90). De
resterende latente variablene hadde ogsa hgy indre konsistens (se tabell 5), bortsett fra positiv
tilbakemelding («=.66) og utfordrende krav (o =.69) som ikke hadde tilfredsstillende
Cronbach’s alpha. Dette kan tyde pa lav indre konsistens for de to indeksene. De ble likevel

akseptert og arsaken til dette vil bli diskutert senere i oppgaven.
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Tabell 5

Gjennomsnittsverdier, standardavvik, Cronbach’s alpha og Pearsons korrelasjon for studiens variabler

Variabel M SD a 1 2 3 4 5 6 7 8
1 Handterbarhet 460 141 .79 -
2  Begripelighet 4.61 139 .77 JATFF* -
3 Meningsfullhet 550 145 .89 B2%** B53F*r* -
4  AOAS 490 124 .90 91*** 88**F*  B3xH* -
5 Positiv tilbakemelding 3.61 .55 .66 AB*** A3F**  BExEk GExkk -
6 Tillit 3.69 71 79 56*** B3FF* AQEREE GOFFE HhRxx -
7 Sosialt fellesskap 3.94 74 .86 A8F** AB**F*  B3xHk GgrEk GQRrx Hhkkx -
8 Utfordrende krav 2.94 .60 .69 -.28*** S 20%**F L IBRREk 7Rk _QQF* - 18FFk - 13xH* -
9 Rollekonflikt 2.46 .80 .76 - 4Q*** S ABFEF L BAFEE _GQRRE L ZRAk U BQFRR L 3FFAk GQRrr

Notat. *** p<.001, **p<.01
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T-test.

Tabell 6 viser resultatene fra den uavhengige t-testen. De 424 arbeidsfere
arbeidstakerne (M = 5.34, SD =.05) sammenlignet med de 452 sykmeldt arbeidstakere (M =
4.50, SD = .06) viste en signifikant forskjell i deres arbeidsrelaterte opplevelse av
sammenheng (t(844.80) = 10.79, p <.001). Det ble dermed funnet statte for H1, at sykmeldte
arbeidstakere har lavere nivaer av arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng enn arbeidsfare

arbeidstakere.

Tabell 6
T-test for forskjeller i AOAS mellom sykmeldte- og arbeidsfare arbeidstakere
Sykmeldt Arbeidsfare
M SD M SD t(844.80)
AOAS 4.50 .06 5.34 .05 10.79

Notat. Tohalet test med Welch’s frinetsgrader. Signifikant pa p<.001, M = gjennomsnitt,
SD = standardavvik

Multippel regresjon.

Tabell 7 viser resultatene fra to separate stegvise regresjonsanalyser. Steg 1 inkluderer
de demografiske variablene kjgnn, alder og utdanning. Disse ble inkludert for & kontrollere
for bakenforliggende faktorer som muligens kan pavirke regresjonsanalysen ytterligere.
Kjenn, alder og utdanning forklarer 0 % av variansen for AOAS hos den sykmeldte gruppen
og 0 % av variansen for AOAS for den arbeidsfare gruppen. Det ble observert for begge
gruppene at ingen av de demografiske variablene signifikant predikerte AOAS.

| Steg 2 ble de kontinuerlige variablene positiv tilbakemelding, tillit, sosialt fellesskap,
utfordrende krav og rollekonflikt inkludert, som forklarer 50 % av variansen for AOAS hos
den sykmeldte gruppen (agjR?= .50, F(8, 442) =57.30, p<.001), og 51 % av variansen for
AOAS for den arbeidsfare gruppen (agjR? = .51, F(8, 415) = 55.49 , p<.001). Det ble observert
at for den sykmeldte gruppen at positiv tilbakemelding (5= .23, p<.001), tillit (5= .27,
p<.001), sosialt fellesskap (5= .20, p<.001), utfordrende krav (5= -.11, p<.01) og rollekonflikt
(6= -.18, p<.001) signifikant predikerte AOAS, kontrollert for hverandre, for kjgnn, alder og
utdanning. Den viktigste prediktoren for AOAS for den sykmeldte gruppen var tillit. Videre
ble det for den arbeidsfare gruppen observert at positiv tilbakemelding (5= .23, p<.001), tillit
(6= .20, p<.001), sosialt fellesskap (5= .23, p<.001) og rollekonflikt (5= -.25, p<.001)
signifikant predikerte AOAS, kontrollert for hverandre, kjgnn, alder og utdanning. | kontrast
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til den sykmeldte gruppen var ikke utfordrende krav signifikant relatert til AOAS i den

arbeidsfare gruppen. Den viktigste prediktoren for AOAS for den arbeidsfare gruppen var
rollekonflikt.

Tabell 7

Multippel stegvis regresjonsanalyse for assosiasjoner til AOAS for separate grupper

Sykmeldte (n=451)

Arb.fare (n=424)

Steg 1 adjR> B SE B adj.R? B SE g
.00 .00
Kjgnn -27 .15 -.08 01 .14 .00
Alder -01 .01 -05 .01 .00 .08
Utdanning -04 .05 -03 .06 .04 .07
Steg 2
50*** BoY akaie
Kjgnn -11 11 -04 06 .10 .02
Alder -01 .00 -.06 -00 .00 .00
Utdanning 07 .04 .06 A1 .03 .13
Positiv tilbakemld 53 10 .23*** 43 .08 .23***
Tillit A7 .08 27*** 31 .07 .20*%**
Sosialt fellesskap 34 .07 20%** 34 .06 .23***
Utfordrerne krav -23 .08 -11** -12 .07 -.07
Rollekonflikt -28 .07 -.18*** -34 .06 -.25%**
Notat. *** p<.001, **p<.01
Diskusjon

Formalet med denne studien var a undersgke om det finnes forskjeller i arbeidsrelatert

opplevelse av sammenheng mellom sykmeldte- og arbeidsfare arbeidstakere, og hvilken

betydning det psykososiale arbeidsmiljget har for AOAS blant de to gruppene. Det ble

undersgkt hvordan ulike jobbkrav (utfordrende krav og rollekonflikt) og jobbressurser (sosialt

fellesskap, positiv tilbakemelding og tillit) er relatert til AOAS. | denne seksjonen vil

hovedfunnene fra studien farst bli presentert, far hver hypotese vil bli diskutert nsermere. Her

vil gruppeforskjeller i AOAS farst bli redegjort, for det vil innga en lengre seksjon om

hvilken relasjon sosialt fellesskap, positiv tilbakemelding og tillit samt utfordrende krav og
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rollekonflikt har for AOAS. Videre vil studiens styrker og begrensninger tilhgrende utvalget,
datainnsamlingen, variabler, maleinstrumenter og de statistiske analysene benyttet bli vurdert.
Til slutt vil det bli presentert teoretiske- og praktiske implikasjoner og videre forskning, far
den avslutningsvis vil lande pa en konklusjon.

Resultatene viser at den helsefremmende faktoren arbeidsrelatert opplevelse av
sammenheng er signifikant forskjellig mellom den sykmeldte og arbeidsfere gruppen, der de
sykmeldte har lavere nivaer av AOAS. Dette har sa vidt det er bekjent aldri far blitt empirisk
bevist. Studien viser at jobbressurser (positivt) og jobbkrav (negativt) er relatert til
arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng, noe som er i trad med tidligere forskning (Broetje
et al., 2019; Gradal et al., 2019b; Vogt et al., 2016; Vogt et al., 2013). Disse relasjonene ble
undersgkt separat for de to gruppene. Tillit ser ut til & veere den viktigste faktoren for den
sykmeldte gruppen, mens rollekonflikt ser ut til & veere den viktigste faktoren for arbeidsfere

nar det kommer til de to gruppenes vurdering av arbeidsrelaterte opplevelse av sammenheng.

Gruppeforskjeller i AOAS

Hypotese 1 foreslo at sykmeldte vil ha et lavere niva av arbeidsrelatert opplevelse av
sammenheng sammenlignet med arbeidsfare arbeidstakere. Det ble funnet statte for
hypotesen der sykmeldte hadde signifikant lavere nivaer av AOAS. Det er ikke gjort
forskning tidligere som har sett pa slike gruppeforskjeller, sa ssmmenligningsgrunnlaget opp
imot tidligere studier er noe mangelfullt. Det er likevel i trad med funn som viser at lave
nivaer av AOAS er forbundet med helseplager, som psykosomatiske plager (Bauer et al.,
2015), og at hgye nivaer av AOAS er positivt assosiert med indikatorer for velvare, slik som
jobbengasjement (Grgdal et al., 2019b). Funnet understreker og statter det foreslatte faktumet
om at AOAS er en viktig faktor som burde tas mer hgyde for i utviklingen av helsefremmende
arbeidsplasser og ledelse av ansattes helse (Grgdal et al., 2019b).

Sykefraveer er et resultat av en kompleks interaksjon mellom fysiske og psykologiske
faktorer, og individets evne til @ kunne mestre bade smerte og symptomer (Feuerstein, 1991;
Johns, 2010). Denne komplekse interaksjonen kan knyttes opp til det Antonovsky (1979)
mener med at generell opplevelse av sammenheng er en forklaring pa hvorfor noen
mennesker har god helse til tross for sykdom og store stresspakjennelser i livet. Eriksson og
Lindstrom (2007) poengterer videre at opplevelse av sammenheng pavirker hvordan man
identifiserer og bruker generelle motstandsressurser for a opprettholde og utvikle god helse.
Dette kan veere ressurser som ulike mestringsstrategier, kunnskap, selvfalelse eller sosial
stette, og de menneskene med en hgy opplevelse av sammenheng og slike ressurser

tilgjengelig vil ha en starre sannsynlighet for a takle de stressorene han/hun blir utsatt for
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bedre (Eriksson & Lindstrom, 2007). Gruppeforskjellene som vises i denne studien kan
muligens forklares av at ansatte med lave nivaer av AOAS har lettere for a ta ut sykefravaer
fordi de mestrer smerter og symptomer darligere (Antonovsky, 1979) og fordi de har ferre
ressurser tilgjengelig som gjer at det er vanskeligere a opprettholde god helse (Eriksson &
Lindstrém, 2007).

Det er ogsa en mulighet for at selve sykdomstilstanden som forarsaket sykefraveeret
svekker den sykmeldtes falelse av begripelighet, handterbarhet og meningsfullhet ved jobben.
Det & vaere sykmeldt for eksempelvis lettere psykiske lidelser er nemlig i enkelte tilfeller
antatt at kan pavirke plagene ytterligere, og veere minst like helsereduserende som selve
arsaken til sykefraveeret (@verland et al., 2011). Det a veere tilknyttet en arbeidssituasjon
skaper ogsd mening i hverdagen (Lysova et al., 2019) og uten en arbeidstilknytning vil den

ansattes opplevelse av sin arbeidssituasjon som meningsfull kunne bli redusert.

AOAS og psykososialt arbeidsmiljg

Korrelasjonsmatrisen viser en positiv og signifikant sammenheng mellom AOAS og
jobbressursene positiv tilbakemelding, tillit og sosialt fellesskap. Disse sammenhengene er
sterke for samtlige jobbressurser. Jobbkravene utfordrende krav og rollekonflikt viste en
negativ og signifikant sammenheng med AOAS, der utfordrende krav hadde en moderat
negativ sammenheng, mens rollekonflikt hadde en sterk negativ sammenheng.
Regresjonsanalysene indikerer ogsa at disse faktorene, kontrollert for hverandre, kjgnn, alder
og utdanning forklarer 50 % av variasjonen for AOAS i den sykmeldt gruppen, og 51 % av
variansen i den arbeidsfagre gruppen. Kjgnn, alder og utdanning forklarer ikke variasjonen i
AOAS for noen av gruppene. Videre vil oppgaven ta for seg hvordan de ulike jobbressursene
0g jobbkravene er relatert til AOAS for de ulike gruppene.

AOAS og jobbressurser. Det ble funnet statte for hypotese 2, om at jobbressursene:
positiv tilbakemelding (H2a), sosialt fellesskap (H2b) og tillit (H2c) var positivt relatert til
AOAS, for begge gruppene. Funnet stemmer overens med tidligere forskning, som har vist at
AOAS er relatert til sosial stette fra ledere og kollegaer (Broetje et al., 2019), sosialt
fellesskap (Gradal et al., 2019a) og annerkjennelse (Vogt et al., 2013). Resultatene viser at
jobbressurser er en viktig prediktor for begge gruppers arbeidsrelaterte opplevelse av
sammenheng. Det nevnes at positiv tilbakemelding og sosialt fellesskap hadde hayeste
forklaringsverdi for AOAS for den arbeidsfare gruppen, og tillit for den sykmeldte gruppens
AOAS.

Det ble funnet medhold for hypotesen om at positiv tilbakemelding (H2a) var positivt

relatert til arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Funnet stgttes med forskning gjort av
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Vogt et al. (2013) som viser at verdsettelse pa arbeidsplassen er assosiert med hgye nivaer av
AOAS hos et bredt utvalg sveitsiske arbeidstakere. Det er ogsa i overenstemmelse med at det
a fa tilbakemeldinger pavirker begripeligheten av arbeidssituasjonen ved at det skaper klarhet
og forutsigbarhet (Vaandrager & Koelen, 2013). | aktuell studie viste det seg at positiv
tilbakemelding fungerte som en prediktor for AOAS for bade arbeidsfare og sykmeldte. Dette
forklarer at positive tilbakemeldinger er viktig for ansattes fglelse av begripelighet,
handterbarhet og meningsfullhet i arbeidssituasjon, ogsa for en gruppe ansatte som ikke er
100% arbeidsfare. Det er vist i tidligere forskning at positive tilbakemeldinger har helseeffekt
(Bakker & Demerouti, 2017) og at det reduserer redusere risikoen for langtidssykefraveer
(Clausen et al., 2012). Det a fa gode tilbakemeldinger, bli verdsatt og anerkjent for
arbeidsoppgavene en gjer pa arbeidsplassen ansees derfor som viktig for arbeidsrelatert
opplevelse av sammenheng og burde tas i betraktning i intervensjoner tilknyttet utviklingen
av god arbeidshelse.

At sosialt fellesskap er positivt relatert til arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng
(H2b) er i overenstemmelse med tidligere forskningsfunn som viser at sosial statte og
fellesskap er relatert til AOAS blant norske helsearbeidere (Gradal et al., 2019a). Det er ogsa
vist at stgtte mellom leder og kollegaer er en viktig faktor for generell opplevelse av
sammenheng hos de ansatte (Kalimo, Pahkin & Mutanen, 2002), og Antonovsky (1987b)
understreker sosial stgttes avgjarende effekt pa utviklingen av OAS. Det ble funnet stette for
hypotesen for bade sykmeldte og arbeidsfare arbeidstakere. Dette kan sees i trad med
selvbestemmelsesteorien (Deci et al., 2017; Deci & Ryan, 2000) som formidler at en falelse
av tilhgrighet er et grunnleggende menneskelige behov med stor pavirkning pa helse
(Baumeister & Leary, 1995).

Tillit hadde en sterk positiv og signifikant sammenheng med AOAS i
korrelasjonsmatrisen og resultatene fra regresjonsanalysene stgttet hypotese 2c om at tillit er
positivt relatert til AOAS. Resultatene stattes av at sosiale relasjoner (Ek, 2005) og tillit pa
arbeidsplassen (Vogt et al., 2016) forbindes med hgye nivaer av generell opplevelse av
sammenheng blant ansatte. De sykmeldte arbeidstakere rapporterte tillit som den prediktoren
med hgyest forklaringsverdi for deres arbeidsrelaterte opplevelse av sammenheng. Dette kan
henge sammen med at tillit er vist & vaere en viktig faktor for ansattes psykiske helse
(Oksanen, Kouvonen, Vahtera, Virtanen & Kivimaki, 2010) og tillit fra ledelsen er med pa a
styrke narver pa arbeidsplassen (Biron & Saksvik, 2009).

Studiens funn foreslar at ved a tilrettelegge for muligheten for positive

tilbakemeldinger, gke det sosiale fellesskapet pa jobb og skape gjensidig tillit mellom ledelse
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0g ansatte kan veere en medvirkende faktor for ansattes opplevelse av begripelighet,
handterbarhet og meningsfullhet pa arbeidsplassen. Det understreker ogsa at det a utvikle og
tilrettelegge for jobbressurser i sin helhet kan ha en positiv helsefremmende effekt (Bakker &
Demerouti, 2007). Jobbressurser fremmer dermed ansattes forstaelighet og handterbart av
arbeidsoppgaver samt tillegger mening i arbeidssituasjonen, og det foreslas at dette kan
tilrettelegges ved a ha en tydeligere kommunikasjon mellom ansatte og ledelsen i
organisasjonen (Broetje et al., 2019).

AOAS og jobbkrav. Det ble funnet delvis stgtte for hypotese 3, om at jobbkrav er
negativt relatert til arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Det ble observert at
utfordrende krav og rollekonflikt var negativt relatert til AOAS i korrelasjonsmatrisen, men
resultatene fra de to regresjonsanalysene ga inntrykk av at det kan veere forskjeller i denne
sammenhengen mellom de to gruppene. For den sykmeldte gruppen var utfordrende krav
(H3a) og rollekonflikt (H3b) signifikante forklaringsverdier for AOAS i regresjonsanalysen.
For den arbeidsfare gruppen var det kun rollekonflikt (H3b) som hadde en signifikant
forklaringsverdi pa AOAS.

For den arbeidsfare gruppen var rollekonflikt ansett & vaere den prediktoren med starst
forklaringsverdi pa AOAS av alle variablene inkludert i studien. Resultatene tyder pa at
arbeidstakere som opplever motstridende forventninger til arbeidet en gjennomfgrer og som
begrenser maloppnaelse av arbeidsoppgaver, i mindre grad opplever arbeidssituasjonen sin
som begripelig, handterbar og meningsfull. Disse resultatene er i overensstemmelse med
tidligere forskning som har vist at rolleklarhet er positivt relatert til AOAS (Broetje et al.,
2019) og rollekonflikt er negativt relatert til AOAS (Grgdal et al., 2019a). Den negative
sammenhengen mellom rollekonflikt og AOAS vises ogsa for den sykmeldte gruppen, og kan
trekkes paralleller til at rollekonflikt gir stor risiko for sykefraveer (Clausen et al., 2012;
Stapelfeldt et al., 2013). En arsak til hvorfor resultatene indikerer negativ sammenheng
mellom rollekonflikt og AOAS, kan forklares av uforeneligheten mellom definisjonen av
rollekonflikt og Begripelighetsdimensjonen i AOAS. A oppfatte arbeidet sitt som forstéelig,
konsistent og strukturert (Begripelighetsdimensjonen) er en rak motsetning av det a kjenne pa
motstridende forventninger til arbeidsoppgaver (Antonovsky, 1987a).

Nar det gjelder utfordrende krav sin negative relasjon til AOAS (H3a) ble det kun
funnet statte for hypotesen i den sykmeldte gruppen. Den signifikante negative relasjonen
mellom utfordrende krav og AOAS for den sykmeldte gruppen gir et bilde pa at det a ha for
vanskelige arbeidsoppgaver, for stor arbeidsmengde, og tidspress er en risikofaktor for

sykmeldtes opplevelse av sin arbeidssituasjon som begripelig, handterbar og meningsfull.
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Dette stemmer overens med tidligere forskning som har vist at jobbkrav som stort tidspress,
arbeidsavbrudd, kvalitativ overbelastning er negativt relatert til AOAS (Vogt et al., 2013).
Resultatene kan ogsa knyttes til forskningen som viser at tidspress over en lengre periode kan
oppfattes som sveert krevende for arbeidstakerne (Montgomery et al., 2006) og resultere i
sykefraver (Slany et al., 2014). Dette kan veere et svar pa hvorfor resultatene viste negative
sammenhenger for den sykmeldte gruppen. At det ikke eksisterer signifikante sasmmenhenger
for denne relasjonen blant de arbeidsfare arbeidstakere er i strid med tidligere forskning, men
det kan veere et hint om at utfordrende krav ikke har noen serlig pavirkning pa arbeidsfere sin
utvikling og opprettholdelse av arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Antonovsky
(1987a) ga uttrykk for dette, der tanken om at individer med hgye nivaer av generell
opplevelse av sammenheng heller oppfatter jobbkravene fra arbeidsmiljget som utfordrende
enn som truende og destruktive (Jenny et al., 2017). Jobbkrav kan nemlig oppfattes positive
dersom arbeidstakeren har tilstrekkelige mengder ressurser tilgjengelig (Bakker & Demerouti,
2017) der det finnes positive assosiasjon mellom utfordrende krav og velveerekonsepter som
jobbtilfredshet (Podsakoff et al., 2007) og jobbengasjement (Crawford et al., 2010). Tatt dette
i betraktning kan det tenkes at den arbeidsfere gruppen har adekvate mengder ressurser
tilgjengelig sa de har bedre forutsetninger for & handtere de utfordringene de star ovenfor
(Bakker & Demerouti, 2014). | Handterbarhetsdimensjonen i AOAS ligger dette nettopp til
grunn, at om en oppfatter sin arbeidssituasjon som handterbar er det fordi man opplever at
man har tilstrekkelige mengder ressurser tilgjengelig for & kunne std ovenfor de kravene
stimuliene krever (Vogt et al., 2013).

Resultatene gir inntrykk av at jobbkrav er en risikofaktor for AOAS, men manglende
signifikante funn her gjer at det kan virke som om jobbressurser har en starre pavirkning.
Tidligere forskning har vaert inne pa dette, der jobbressurser har stgrre pavirkning pa risikoen
for langtidssykefraver enn jobbkrav, i sine respektive retninger (Clausen et al., 2012).
Jobbressurser er ogsa vist a veere mer stabile enn jobbkrav (Brauchli, Schaufeli, Jenny,
Fullemann & Bauer, 2013), og er i hovedsak bygd og stabilisert innenfor organisasjonen og
kan dermed lettere justeres og gjares tilgjengelige. Intervensjoner som arbeider med a utvikle
jobbressurser kan derfor tenkes a ha en starre barekraftige effekt for arbeidstaker og
arbeidsgiver enn intervensjoner som kun reduserer jobbkrav (Jenny et al., 2017). Jenny et al.
(2017) poengterer at arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng spiller en sentral rolle for
bade den salutogene- og den patogene prosessen, men at eventuelle pavirkningsmekanismer
ma undersgkes naermere. Det ble i deres avhandling lagt frem en hypotese som at det a

oppleve sin navarende arbeidssituasjon som meningsfull er mer relevant for den salutogene
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veien og derav jobbressurser, mens begripelighet og handterbarhet er mer relevant for den
patogene veien og derav jobbkrav. Det trengs mer forskning pa hvordan
pavirkningsmekanismer fra arbeidsmiljget kan relateres til de tre dimensjonene i
arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Det er derfor tenkelig at en kunne oppnadd andre
resultater om en hadde sett pa jobbkrav og jobbressursers pavirkning pa AOAS tre

dimensjoner separat.

Studiens styrker og begrensninger

Studien har en klar styrke ved at den undersgker et relativt nytt fenomen og fungerer
som et viktig bidrag til forskning pa helsefremmende faktorer i arbeidslivet. Det eksisterer fa
studier som har benyttet et utvalg sykmeldte i undersgkelsen av JD-R modellen, og sa vidt det
er bekjent, ingen publisert forskning med den nye JD-R Health SOC modellen. Dette styrker
studien, i tillegg til at den har tatt hensyn til «The Healthy Worker Effect» ved a inkludere
sykmeldte i utvalget. Videre i denne delen vil studiens styrker og de metodiske betraktningene
og begrensninger som kan ha pavirket resultatene bli presentert. Diskusjonen vil rette seg mot
datainnsamlingen, studiens variabler og maleinstrumenter, samt de statistiske analysene som
er gjort. Farst skal det nevnes at siden studien ser et fenomen som er lite undersgkt sa gjar det
at sammenligningsgrunnlaget til tidligere forskning og litteratur blir noe begrenset. Aktuell
studie har tatt en del utgangspunkt i avhandlingen om arbeidsrelatert opplevelse av
sammenheng av Jenny et al. (2017) og studier om den generelle opplevelse av sammenheng.

Datainnsamling og studiens utvalg. Datainnsamlingen er som nevnt gjennomfgrt av
Friskgarden via selvrapportering gjennom et elektronisk sparreskjema, som inkluderer
validerte maleinstrumenter for ulike arbeidsfenomen. Slik innsamling av data er bade tids- og
kostnadseffektivt samt at det gir standardiserte svar som en lett kan sammenligne pa tvers av
utvalget (Langdrigde, 2006). En ulempe ved a ikke utforme sparreskjemaet selv er at en ikke
far inkludert eventuelle andre variabler av interesse, og en ma forholde seg til de variablene
som er inkludert nar en skal utforme problemstillingen. Dette begrenser selvstendig utforming
av hypoteser og valg av analysemetoder.

Studiens deltakere er ikke tilfeldige eller randomiserte da data er samlet inn ved
inngaelse i Friskgardens tilbud tilegnet rehabilitering og utvikling. Denne deltakelsen er trolig
initiert pa bakgrunn av at bedriftene har et gnske om forbedring innad i arbeidsmiljget eller
fordi de allerede har utfordringer, som f. eks hgyt sykefraver. Selv om studien undersgker
gruppeforskjeller mellom sykmeldte og arbeidsfere, der halvparten av utvalget var sykmeldt
ved kartlegging, kan den resterende halvparten (de arbeidsfare) ogsa ha ulike problemer eller

utfordringer tilknyttet helse. Majoriteten tilhgrende tjenesteprogrammet «Fra sykmeldt til
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langtidsfrisk» var sykmeldt, men noen var ogsa arbeidsfere ved kartleggingen. Det er blitt
fortalt av FoU-leder ved Friskgarden at disse var inkludert i tjenesteprogrammet fordi de
hadde hatt et repetitivt sykefravaersmgnster og sto i fare for a bli sykmeldt igjen. Disse havnet
da i den arbeidsfgre gruppen som aktuell studie ansa som en «frisk» gruppe, noe som kan ha
pavirket resultatene. Selv om de ikke var sykefravarende ved kartlegging kan de befinne seg
narme uhelse enn helse pa kontinuumet til Antonovsky (1979) og dette kan pavirke deres
opplevelse av sammenheng pa arbeidsplassen. | denne studien er det ikke gitt noe innsyn eller
informasjon om arsaken til sykefraveeret til de som tilhgrer den sykmeldte gruppen. Det er
ikke kjent hvorfor de er sykmeldte, eller pa hvilket grunnlag om det er egenmeldt eller
legeerkleert. Selv om gradering av sykefraveer er rapportert, ble det i denne studien ikke
undersgkt om det kunne vere en medvirkende faktor for nivaer av arbeidsrelaterte opplevelse
av sammenheng. Dette kunne vert interessant a undersgke narmere ettersom aktuell studie
viser signifikante forskjeller i AOAS for sykmeldte og arbeidsfare arbeidstakere.

Utvalgsstarrelsen i studien regnes veere relativ stor (N=876), noe som styrker
resultatene fra & inneholde skjevheter (Langdrigde, 2006). Majoriteten av utvalget var kvinner
og denne skjevheten gjar det noe vanskelig a generalisere resultatene. Likevel hadde ikke
kjgnn en signifikant forklaringsverdi for arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng, noe som
ikke er funnet statte for tidligere heller (Vogt et al., 2013). Resultatene kan likevel ansees til
en viss grad & veere generaliserbare, da det er tatt hensyn til «The Healthy Worker Effect».

Statistiske analyser og maleinstrumenter. Det ble gjennomfart konfirmerende
faktoranalyser (CFA) for & undersgke de latente variablenes validitet. Disse ble gjort gjennom
separate CFA for alle inkluderte latente variabler for de to gruppene. De konfirmerende
faktoranalysene resulterte i at noen testledd matte fjernes for & oppna bedre tilpasningsmal for
malemodellene og dette kan ha pavirket resultatene. Det ble gjennomfart separate
regresjonsanalyser for & undersgke jobbkrav og jobbressurser pavirkning pa AOAS blant de to
gruppene. Dette gjer at det ikke gar an & sammenligne de to gruppene opp imot hverandre og
begrenser et eventuelt grunnlag for forskjellen. For & kunne trekke slike konklusjoner hadde
beste metode veert a benytte Multigroup Structural Equation Modeling (Multigroup SEM)
(Kline, 2011).

En sammenlagt faktor for AOAS ble benyttet selv om CFA viste darlige
tilpasningsmal for malemodellen. Dette kan bety at verktayet ikke er konstruert godt nok for
gjennomfaring av simple statistiske analyser. Denne distribueringen ble likevel brukt pa
bakgrunn av anbefalinger om at de tre dimensjonene i AOAS ikke tydelig nok skiller seg fra
hverandre i deres forhold til ulike helseutfall (Bauer et al., 2015; Grgdal et al., 2018) og fordi
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de har en sterk tilknytning til hverandre (Antonovsky, 2012). Det er gjort oppmerksom pa at
darlige tilpasningsmal for malemodellen kan oppsta, men det anbefales likevel & ga videre
AOAS som én faktor (Grgdal et al., 2018). Det oppfattes ogsa som at det er lite konsistens pa
tvers av forskningsartikler om hvordan AOAS er operasjonalisert. Tidligere forskningsartikler
(Bauer et al., 2015; Grgdal et al., 2018; Vogt et al., 2013) har hatt en noenlunde ulike
operasjonalisering av de ulike dimensjonene i AOAS, og det er noen uenigheter om hvilke
testledd/adjektivpar som lader pa hvilken dimensjon. Ved valideringen av malverktgyet gjort
av Bauer et al. (2015) var det opprinnelig tenkt at tre bipolare adjektivpar skulle innga i hver
dimensjon. Dette kunne bekreftes pa ett av utvalgene i deres valideringsstudie, men den
endelige modellen hadde en ujevn distribusjon av de ulike underdimensjonene. Mer spesifikt
sa ladet adjektivparet «Uhandterlig-Handterlig» pa Begripelighetsdimensjonen istedenfor pa
Handterbarhetsdimensjonen, som den teoretisk sett var utviklet for a tilhgre (Antonovsky,
1987a). Den norske valideringen av instrumentet (Grgdal et al., 2018) bygger ogsa pa den
antakelsen at det er tre adjektivpar i hver dimensjon, men her kryssladet derimot adjektivparet
«Uhandterlig-Handterlig» pa alle tre dimensjonene. Dette adjektivparet kunne derfor ikke
regnes som reliabelt, og ble fjernet. | aktuell studie ble det observert at Handterbarhets- og
Begripelighetsdimensjonen hadde en sterk positiv korrelasjon (r =.77). Dette underbygger
stgtten om at de tre dimensjonene er sterkt tilknytning hverandre og at det a skille
dimensjonene fra hverandre ved gjennomfgring av statistiske analyser burde unngas
(Antonovsky, 1987b, 2012; Gredal et al., 2018). Den hgye korrelasjonen mellom de er vist
ogsa i tidligere studier (Grgdal et al., 2018) og kan indikere et problem i maleverktayet i sin
helhet. Sett alt dette sammen sa vurderer aktuell studie at troverdigheten til AOAS-
maleverktayet reduseres noe. Til tross for anbefalinger om at AOAS burde benyttes som én
faktor, kunne faktoren ikke bekreftes i CFA. Aktuell studie var obs pa dette og forsgkte derfor
ogsa undersgke om de tre underdimensjonene til arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng
kunne bekreftes. Dette lot seg bekrefte for bade sykmeldte, arbeidsfare og for hele utvalget
sammenlagt. Denne distribueringen har lite 4 si for studiens resultater da den ikke ble
undersgkt nermere og brukt i analysene videre. Likevel retter det et sgkelys om at en
grundigere undersgkelse av operasjonaliseringen til maleverktayet er ngdvendig og at det
trolig er bedre a undersgke AOAS som tre separate fenomen.

De andre inkluderte variablene i studien er ogsa validerte mal (Christensen et al.,
2012). Likevel bgd maleinstrumentene pa noen utfordringer i aktuell studie grunnet
manglende indre konsistens for noen av faktorene. Den indre konsistensen for variablene

«utfordrende krav» og «positiv tilbakemelding», malt gjennom Cronbach’s alpha, hadde
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verdier under akseptabelt niva (<.70) (Mehmetoglu & Jakobsen, 2017). Det viste seg at
utfordrende krav ogsa hadde problemer med & oppna indre konsistens i utviklingen og
valideringen av indeksen i N-POP verktayet (Christensen et al., 2012). Alpha-verdien for
utfordrende krav i aktuell studie er ganske naer akseptert niva og ettersom den originale
valideringsstudien gikk videre med instrumentet tross lav indre konsistens, ble den beholdt
slik den var ogsa her. Det skal likevel nevnes at ettersom verdien var under .70 kan det ha
pavirket resultatene i analysen og det kan veere en av arsakene til at variabelen ikke hadde en
signifikant forklaringsverdi pA AOAS for den arbeidsfgre gruppen. Variabelen utgjgr bade
kvantitative og kvalitative jobbkrav fra N-POP verktgyet, og det kan veere at om en hadde
skilt de to fra hverandre kunne en oppnadd andre resultater samt hgyere indre konsistens. Det
a oppleve en uforenelighet mellom arbeidsmengde og tid (kvantitativt krav) (Christensen et
al., 2012; Pejtersen et al., 2010) er ulikt det & oppleve kvalitativ overbelastning der
arbeidsoppgaver er for vanskelige for en a utfare (kvalitativt krav) (Christensen et al., 2012;
Dallner et al., 2000). Tidspress over en lengre periode kan for den ansatte oppfattes som sveert
krevende og emosjonelt utmattende (Montgomery et al., 2006), noe som kan gke risikoen for
sykefraveer (Slany et al., 2014). Mens kvalitative krav krever mer kompetanseheving og
skaper utfordringer for arbeidstakeren som kan veere helsefremmende ved at det gker
jobbengasjement med tilstrekkelig mengde jobbressurser tilgjengelig (Crawford et al., 2010).

Den manglende indre konsistensen for indeksen «positive tilbakemeldinger» betyr at
reliabiliteten til maleinstrumentet ikke er godt nok og det kan indikere at de ulike testleddene
representerer ulike konsept. Denne indeksen fra N-POP er nemlig basert pa to separate
maleinstrumenter, der den ene maler «tilbakemeldinger for arbeidet i seg selv» hentet fra Job
Diagnostic Survey av Hackman og Oldham (1975) og «annerkjennelse for arbeidet» hentet fra
Lindstrom (1997) sitt verktay. Anerkjennelse handler om ens arbeid blir verdsatt av leder pa
arbeidsplassen, utenfor arbeidsplassen og om en selv anser arbeidet sitt som viktig. Delen av
N-POP som maler «tilbakemeldinger for arbeidet i seg selv» baserer seg mer pa direkte
tilbakemeldinger en far fra ledere og om en selv lett kan se effekten arbeidsoppgavene har.
Positiv tilbakemelding viste god indre konsistens i valideringen av N-POP (Christensen et al.,
2012), og selv om aktuell studie ikke oppnadde dette ble den gatt videre med pa bakgrunn av
Kline (2011) sin argumentasjon om at a-verdier mellom .70 og .50 kan tolereres for latente
variabler som observerer psykologiske fenomener. Selv om det ble gatt videre med, maenta i
betraktning at den lave indre konsistensen reduserer analysenes palitelighet noe og det kan ha
pavirket resultatene. Det kan tenkes at dette kunne veert unngatt om en hadde skilt

tilbakemeldinger og annerkjennelse fra hverandre.
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Implikasjoner og videre forskning

Studien bekrefter JD-R Health SOC modellens komponenter som utgjer den
salutogene og patogene veien. Studien bidrar til 3 stgtte og underbygge Jenny et al. (2017)
sine antakelser for denne relativt nyutviklede modellen — at jobbressurser og jobbkrav
pavirker arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Ettersom JD-R modellen er lite undersgkt
med sykmeldte arbeidstakere, og sa vidt det er bekjent ingen for JD-R Health SOC modellen,
viser studien at modellen ogsa kan benyttes for sykmeldte ansatte som har arbeidstilknytning.
Dette kan veere en teoretisk implikasjon om at jobbressurser er av like stor betydning for
sykmeldte som for arbeidsfare. Studien gir derimot en annen indikasjon pa at ulike jobbkrav
(hindrende- og utfordrende jobbkrav) muligens burde skilles mer fra hverandre i modeller for
helse og motivasjon, da jobbkrav kan ha sterre negativ forklaringsverdi for sykmeldte enn hva
de har for arbeidsfare.

Studiens funn tyder pa at AOAS er en medvirkende faktor for sikringen av
helsefremmende arbeidsplasser. Det burde derfor tas hensyn til under intervensjoner og
vurderinger nar en skal sikre et arbeidsmiljg som gir grunnlag for en helsefremmende og
meningsfylt arbeidssituasjon (ref. Arbeidsmiljgloven, 2005). De bekreftede sammenhengene
mellom AOAS og sosialt fellesskap, tillit og positiv tilbakemelding gir en pekepinn pa at slike
jobbressurser burde tas i betraktning for utviklingen og opprettholdelsen av begripelighet,
handterbarhet og meningsfullhet pa arbeidsplassen. Sa vidt det er bekjent eksisterer det ingen
studier som har undersgkt hvordan empirien om relasjonen mellom jobbressurser og
arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng fungerer i praksis. Det er derimot vist
sammenhenger mellom generell opplevelse av sammenheng og job crafting (Lichtenthaler &
Fischbach, 2016) og job crafting pavirker arbeidstakeres helse i positiv retning (Lesener et al.,
2019). Ansatte med hgy OAS utformer jobbene sine ved a aktivt gke jobbressurser, ved a
sparre kollegaer om rad, leere seg nye ting og be om tilbakemelding fra veiledere (Tims,
Bakker & Derks, 2012). Sa ved a tilrettelegge for job crafting er det mulig at de ansatte sgker
flere tilbakemeldinger og deres nivaer av arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng kan gke.
Det er ogsa vist i en litteraturstudie av Michie og Williams (2003) at
intervensjonstilnerminger som tilrettelegger for muligheten av a fa jevnlige tiloakemeldinger,
det & gke lederstatte og skape mer deltakelse og medvirkning pa arbeidsplassen har stor
pavirkning pa sykefraveeret og de ansattes mentale helse. Dette kan forsgrges ved a gke antall
veiledningsmgter, medarbeidersamtaler samt gjennomfare workshops der de ansatte kan
komme med sine formeninger (Mikkelsen, Saksvik & Dahl-Jgrgensen, 2002), og dette kan

bidra til en gkt arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng blant de ansatte. Det er ogsa
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bekjent at det & gjennomfare medarbeidersamtaler kan vere en medvirkende faktor for
reduksjon av sykefraveer og det kan redusere de ansattes helseplager (Mikkelsen et al., 2002),
sa en sykmeldt gruppe vil ogsa dra nytte av dette for deres opplevelse av AOAS.

Nar det gjelder studiens funn om at tillit fungerer som den prediktoren med starst
forklaringsverdi for sykmeldtes AOAS kan dette i praksis bety at det kan veere hensiktsmessig
a bygge et gjensidig godt og transparent forhold mellom ledelse og kollegaer. Tillit skaper
merverdi i en organisasjon ved at det forbedrer informasjonsflyt (McEIroy, 2002) og styrker
samarbeid (Connell, Ferres & Travaglione, 2003). Et fokus pa & bygge opp tillit i en
organisasjon mellom ledere og ansatte har derav stor effekt, men er en kompleks prosess og
sveert tidkrevende (Krot & Lewicka, 2012). Implikasjoner rettet mot studiens funn om at
rollekonflikt fungerer som den viktigste prediktoren for AOAS for den arbeidsfare gruppen,
kan i praksis rette seg mot det & skape rolleklarhet hos de ansatte kan veere nyttig.
Rolleklarhet gker en ansatts opplevelse av begripelighet og handterbarhet pa jobb (Broetje et
al., 2019), og ved a gi de ansatte mer klarhet i sine arbeidsoppgaver tar en mer hensyn til
dette.

Det er fremdeles en del aspekter ved arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng som
enda ikke har blitt bergrt. Det oppfordres farst og fremst til & undersgke operasjonaliseringen
av AOAS narmere, om en skal skille mellom de tre dimensjonene eller benytte det som en
sammenlagt faktor. Det er tenkelig at ved a skille AOAS sine tre dimensjoner fra hverandre,
kunne dette gitt mer nyanserte funn for hvordan jobbressurser og jobbkrav relateres til de
ulike dimensjonene. Men ogsa her gjenstar det & bekrefte hvilke testledd/adjektivpar som
faktisk lader pa hvilken dimensjon, med tanke pa uenighetene om operasjonaliseringen fra
tidligere studier (Bauer et al., 2015; Grgdal et al., 2018; Vogt et al., 2013). Det oppfordres
videre til & undersgke flere individuelle og kontekstuelle faktorers relasjon til AOAS for
dypere forstaelse av fenomenet og dens betydning i helsefremmende arbeid. JD-R Health
SOC modellen trenger mer empirisk stgtte, og det oppfordres blant annet til a se pa
medieringseffekter og interaksjonseffekter mellom modellens inkluderte faktorer, samt videre
undersgke om modellen kan benyttes for et utvalg arbeidstakere som ikke er 100%
arbeidsfare. Ettersom det ikke ble funnet noen signifikant ssmmenheng mellom utfordrende
krav og AOAS for den arbeidsfare gruppen burde videre forskning undersgke om det er
forskjeller i hvilke jobbkrav som kan veere mer destruktive enn andre for opplevelse av
AOAS. Videre forskning burde ogsa benytte mer avanserte metoder, som f.eks Multigroup
SEM for a sikre et sammenligningsgrunnlag for gruppeforskjeller. Det er foreslatt og vist et

gjensidig pavirkningsforhold mellom jobbressurser og generell opplevelse av sammenheng
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(Jenny et al., 2017; Vogt et al., 2013) og det kunne derfor veert interessant & undersgke om
dette ogsa eksisterer for jobbressurser og den arbeidsrelaterte opplevelsen av sammenheng.
Broetje et al. (2019) har veert inne pa dette tidligere der de to har vist & ha et gjensidig
samspill, men det trenger mer empirisk statte. Den opprinnelige salutogene modellen i
arbeidssammenheng (Antonovksy, 1987a) reflekterer ogsa at avhengig av hvor pa helse-
kontinuumet individet befinner seg, sa pavirker det hvordan han/hun oppfatter jobbressurser
0g jobbkrav, og derav arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng. Det kunne derfor veert
nyttig & undersgke om det a vaere narme uhelse pa kontinuumet, f. eks malt via validerte mal
for selvrapportering av helseplager, kan pavirke ansattes arbeidsrelaterte opplevelse av
sammenheng.
Konklusjon

Formalet med studien var & undersgke gruppeforskijeller i arbeidsrelatert opplevelse av
sammenheng mellom sykmeldte og arbeidsfare arbeidstakere, og hvordan psykososialt
arbeidsmiljget er relatert til AOAS for de to gruppene. Oppgaven er ment a veere et bidrag til
gkt kunnskap om det relativt nye og lite undersgkte fenomenet, og det fravaerende hensynet til
«The Healthy Worker Effect» i forskning innen arbeidshelse. Studien beviser AOAS sin
assosiasjon som en helsefremmende faktor, der resultatene viser at sykmeldte arbeidstakere
rapporterer sin arbeidssituasjon som mindre begripelig, handterbar og meningsfull enn
arbeidsfgre. Studien er ogsa et bidrag til & stgtte den relativt nye JD-R Health SOC Modellen
som formidler jobbressursers og jobbkravs respektive pavirkning pd AOAS. Studien bekrefter
at modellen kan benyttes pa et utvalg arbeidstakere som ikke er 100 % arbeidsfare, men gir et
inntrykk av at en muligens burde skille mellom ulike jobbkrav i forklaringsmodeller for helse
0g motivasjon. Studiens resultater viser at tillitt, sosialt fellesskap og positive
tilbakemeldinger var positive prediktorer for AOAS for sykmeldte og arbeidsfare, og at
utfordrende krav og rollekonflikt var negative prediktorer for AOAS blant sykmeldte, men
kun rollekonflikt hadde signifikant forklaringsverdi for den arbeidsfagre gruppen her.
Resultatene kan gi en indikasjon pa at intervensjoner som sikrer jobbressurser kan gi en starre
baerekraftig effekt enn bare a redusere jobbkrav for utviklingen arbeidsrelatert opplevelse av
sammenheng. Studien impliserer at intervensjoner som fokuserer pa a gke tillit mellom
kollegaer og ledelse, tilrettelegger for muligheten for & gi positive tilbakemeldinger og
gjennomfarer tiltak som styrker det sosiale fellesskapet pa jobb kan veere med a gke
arbeidsrelaterte opplevelse av sammenheng. Rollekonflikt burde til den grad det er mulig
reduseres eller unngas for sikringen av arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng,

eksempelvis ved & implementere flere jobbressurser. Det trengs mer forskning pa om
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utfordrende krav kan predikere AOAS hos en arbeidsfar gruppe, eller om det ansees a vare en
medvirkende faktor for gkt AOAS i trad med adekvate mengder ressurser tilgjengelig. Til
kontrast fra en patogen tilnaerming til sykefraveersforskning belyser denne studien viktigheten
av en ny forskningstilneerming pa helsefremmende faktorer i kampen mot reduksjon av
sykefraveer. Det er belyst og argumentert gjennom denne studien at arbeidsrelatert opplevelse
av sammenheng burde veere en arbeidsfaktor av betydning for arbeidshelse i norsk arbeidsliv.
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Appendix A: Konsesjon fra datatilsynet

Datatilsynet

Frisknett AS
Stod
7717 STEINKJER

Deres referanse Var referanse (bes oppgitt ved svar) Dato

09/00017-3 /MHN 1. september 2009

Konsesjon til behandling av personopplysninger - Frisknett AS

Datatilsynet viser til Deres sgknad av 5. januar 2009, om konsesjon til a behandle
personopplysninger.

Seknaden gjelder etablering av Friskgarden databank. Formalet med etablering av
databanken er & innhente og systematisere opplysninger om voksne menneskers funksjon og
arbeidsevne, samt 4 tilgjengeliggjgre opplysningene for forskning. Personopplysningene

innhentes fra den registrerte selv, ved at vedkommende fyller ut et
egenkartleggingsskjema. Registrering er basert pa et samtykke fra den registrerte. En
oppdatert oversikt over hvilke prosjekter som behandler opplysninger fra datamaterialet,
(herunder behandlingsansvarlig for prosjektet, samt formalet med det), skal til enhver tid
finnes pa Friskgardens nettsider. Opplysningene skal behandles avidentifisert.

Datatilsynet har vurdert sgknaden og gir Dem med hjemmel i personopplysningslovens 33, jf.
34, konsesjon til & behandle personopplysninger til det ovennevnte formal.

Behandlingsansvarlig er Frisknett AS ved gverste leder. Gjennomfgringen av det daglige
ansvaret kan delegeres.

Konsesjonen er gitt under forutsetning av at behandlingen foretas i henhold til sgknaden og
de bestemmelser som falger av personopplysningsloven med forskrifter.

Det forutsettes videre at det foretas en konkret vurdering av hvorvidt det vil foreligge melde
og/eller konsesjonspliktig til REK og/eller Datatilsynet, ved bruk av datamaterialet til

forskning.

Postadresse: Kontoradresse: Telefon: Telefaks: Org.nr: Hjemmeside.
Postboks 8177 Dep ~ Tollbugt 3 22 39 69 00 22 42 2350 974 761 467 www datatilsynet.no
0034 Oslo

lav?
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Dersom det skjer endringer i behandlingen i forhold til de opplysninger som er gitt i
sgknaden, ma dette fremmes i ny konsesjonssgknad.

I medhold av personopplysningslovens 35, fastsettes i tillegg falgende vilkar for
behandlingen:

| . Den behandlingsansvarlige skal hvert tredje ar sende Datatilsynet bekreftelse pa
at behandlingen skjer i overensstemmelse med sgknaden og
personopplysningslovens regler.

Datatilsynet tar forbehold om at konsesjonen kan bli trukket tilbake eller at nye og endrede
vilkar kan bli gitt dersom dette er ngdvendig ut fra personvernhensyn.

Dette vedtak kan paklages til Personvernnemnda i medhold av forvaltningslovens kapittel

IV. Eventuell klage ma sendes til Datatilsynet senest tre uker etter mottaket av dette brev.
Med hilsen

v @
C/M
%B. Rennevik :
seniorradgiver M %@W M@L@f

Mari Hersoug Nedberg

radgiver

2av?2
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Appendix B: NSD godkjennelse

|\SD NORSK SENTER FOR FORSKNINGSDATA

NSD sin vurdering

Prosjekttittel

Arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng blant sykmeldte
Referansenummer

387153

Registrert

06.11.2020 av Stine Malen Jgrgensen - stinmj@stud.ntnu.no
Behandlingsansvarlig institusjon

Norges teknisk-naturvitenskapelige universitet / Fakultet for samfunns- og
utdanningsvitenskap (SU) / Institutt for psykologi

Prosjektansvarlig (vitenskapelig ansatt/veileder eller stipendiat)
Siw Tone Innstrand, siw.tone.innstrand@ntnu.no, tlif: 73597450
Type prosjekt

Studentprosjekt, masterstudium

Kontaktinformasjon, student

Stine Malén Jargensen, stinmj@stud.ntnu.no, tif: 47711313
Prosjektperiode

01.08.2020 - 01.05.2021

Status

07.01.2021 - Vurdert

Vurdering (1)

07.01.2021 - Vurdert

Det er var vurdering at behandlingen av personopplysninger i prosjektet vil veere i samsvar
med personvernlovgivningen sa fremt den gjennomfares i trad med det som er dokumentert i
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meldeskjemaet den 07.01.2021 med vedlegg, samt i meldingsdialogen mellom innmelder og
NSD. Behandlingen kan starte.

MELD VESENTLIGE ENDRINGER

Dersom det skjer vesentlige endringer i behandlingen av personopplysninger, kan det veere
ngdvendig & melde dette til NSD ved a oppdatere meldeskjemaet. Fgr du melder inn en
endring, oppfordrer vi deg til a lese om hvilke type endringer det er ngdvendig & melde:
https://www.nsd.no/personverntjenester/fylle-utmeldeskjema-for-personopplysninger/melde-
endringer-i-meldeskjema

Du ma vente pa svar fra NSD far endringen gjennomfares.

FORMAL

Formalet med studien er a undersgke forskjeller i sammenhengen mellom det psykososiale
arbeidsmiljget og et fenomen kalt - arbeidsrelatert opplevelse av sammenheng (work-SOC),
blant friske og sykmeldte yrkesaktive. Det er et gnske om & undersgke hvordan work-SOC
kan pavirke yrkesaktives helse ved & se om det foreligger noen forskijell i rapportering av
fenomenet blant sykmeldte arbeidstakere og arbeidstakere som ikke er sykmeldt - grunnet
fenomenets assosiasjon til positiv helse. Det vil bli undersgkt om noen av jobbressursene:
tillitt, tilbakemelding, anerkjennelse og respekt eller jobbkravene: tidspress, kvalitativ
overbelastning og rollekonflikt kan predikere work-SOC i starre grad enn andre. Det er en
antakelse om at sykmeldte rapporterer lavere nivaer av work-SOC enn friske yrkesaktive og at
sykmeldte rapporterer hgyere nivaer av jobbkrav og lavere nivaer av jobbressurser enn friske
yrkesaktive.

TYPE OPPLYSNINGER OG VARIGHET

Prosjektet behandler seerlige kategorier av personopplysninger om helseforhold og
alminnelige kategorier av personopplysninger frem til 01.05.2021.

Prosjektet far utlevert data fra Friskgarden som har egen konsesjon fra Datatilsynet (se
vedlegg i NSD sitt meldeskjema)

LOVLIG GRUNNLAG

Det er innhentet samtykke fra utvalget i forbindelse med deltakelse i Friskgarden Databank.
Samtykket gjelder deltakelse i Friskgarden Databank, samt at opplysningene kan benyttes i
nye forskningsprosjekt til formal som er i trad med formalene i Friskgarden Databank,
forutsatt at det er i samsvar med gjeldende lover og forskrifter.

Lovlig grunnlag for behandlingen er dermed den registrertes uttrykkelige samtykke, jf.

personvernforordningen art. 6 nr. 1 bokstav a, jf. art. 9 nr. 2 bokstav a, jf.
personopplysningsloven § 10, jf. § 9 (2).

PERSONVERNPRINSIPPER

NSD vurderer at den planlagte behandlingen av personopplysninger vil falge prinsippene i
personvernforordningen om:

. lovlighet, rettferdighet og apenhet (art. 5.1 a), ved at de registrerte far tilfredsstillende
informasjon om ogsamtykker til behandlingen

2/3



61

. formalsbegrensning (art. 5.1 b), ved at personopplysninger samles inn for spesifikke,
uttrykkelig angitte ogberettigede formal, og ikke viderebehandles til nye uforenlige formal
. dataminimering (art. 5.1 ¢), ved at det kun behandles opplysninger som er adekvate,
relevante ogngdvendige for formalet med prosjektet

. lagringsbegrensning (art. 5.1 e), ved at personopplysningene ikke lagres lengre enn
ngdvendig for doppfylle formalet

DE REGISTRERTES RETTIGHETER

Sa lenge de registrerte kan identifiseres i datamaterialet vil de ha falgende rettigheter: apenhet
(art. 12), informasjon (art. 13), innsyn (art. 15), retting (art. 16), sletting (art. 17), begrensning
(art. 18), underretning (art. 19) og dataportabilitet (art. 20).

NSD vurderer at informasjonen som de registrerte vil motta oppfyller lovens krav til form og
innhold, jf. art.

12.1 og art. 13.

Deltakere som har samtykket til & bidra med opplysninger til Friskgarden Databank vil
fortlgpende kunne fglge planlagte forskningsprosjekter pa frisknett.no og derigjennom til
enhver tid kunne reservere seg fra deltakelse. Link til informasjon om prosjektet:
https://friskgarden.no/forskning/pagaende-prosjekter/

Vi minner om at hvis en registrert tar kontakt om sine rettigheter, har behandlingsansvarlig
institusjon plikt til & svare innen en maned.

FOLG DIN INSTITUSJONS RETNINGSLINJER

NSD legger til grunn at behandlingen oppfyller kravene i personvernforordningen om
riktighet (art. 5.1 d), integritet og konfidensialitet (art. 5.1. f) og sikkerhet (art. 32).

For & forsikre dere om at kravene oppfylles, ma dere fglge interne retningslinjer og eventuelt
radfere dere med behandlingsansvarlig institusjon.

OPPFZLGING AV PROSJEKTET

NSD vil fglge opp ved planlagt avslutning for a avklare om behandlingen av
personopplysningene er avsluttet.

Lykke til med prosjektet!

Kontaktperson hos NSD: Ina Nepstad

TIf. Personverntjenester: 55 58 21 17 (tast 1) 33



62

Appendix C: Utdrag fra spgrreskjemaet fra Friskgarden

Del 2.1. OM KRAV SOM ARBEIDET DITT STILLER

2.1.1. Arbeider du i meget hgyt tempo ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte
eller aldri
[] [] [] []
2.1.2. Krever arbeidet ditt raske avgjarelser ?
Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte
eller aldri
[] [] [] []

2.1.3. Er arbeidsoppgavene dine for vanskelige for deg ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte
eller aldri
[] [] [] []

2.1.4. Krever arbeidet ditt maksimal oppmerksomhet ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte

eller aldri

[] [] [] []

Meget ofte

eller alltid

[l

Meget ofte

eller alltid

[l

Meget ofte

eller alltid

[l

Meget ofte

eller alltid

[l



2.1.5. Krever arbeidet ditt kompliserte avgjarelser ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte
eller aldri eller alltid
[ [] [ [] [

2.1.6. Utfarer du arbeidsoppgaver som du trenger mer opplaring for a gjare ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte
eller aldri eller alltid
[] [] [] [] []

2.1.7. Er dine kunnskaper og ferdigheter nyttige i arbeidet ditt ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte
eller aldri eller alltid
[] [] [] [] []

2.1.8. Ser du pa arbeidet ditt som meningsfullt ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte
eller aldri eller alltid
[] [] [] [] []

2.1.9. Krever jobben din at du leerer deg nye kunnskaper og ferdigheter ?

Meget sjelden Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte

eller aldri eller alltid

[ [] [ L] [
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2.1.10. Ma du utfare oppgaver som du mener burde gjgres annerledes ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte
eller aldri eller alltid
[ [] [ [] [

2.1.11. Far du oppgavene uten tilstrekkelige hjelpemidler og ressurser til & utfgre dem ?

Meget sjelden  Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte
eller aldri eller alltid
[] [] [] [] []

2.1.12. Stilles det motstridende krav til deg fra to eller flere personer ?

Meget sjelden ~ Ganske sjelden Av og til Ganske ofte Meget ofte
eller aldri eller alltid
[] [] [] [] []

Del 2.2. OM TILBAKEMELDING PA ARBEIDET DITT

2.2.1. | arbeidet mitt finnes det mange anledninger til & bedgmme hvor godt jeg utfgrer
arbeidet mitt.

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig Sveert enig

[] [] [] [] [

2.2.2. Mine ledere forteller meg ofte hvordan de vurderer min jobbutfarelse

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig Sveert enig

[l [l [l [l [l



2.2.3. Det er lett for meg a se de positive effektene av arbeidet mitt

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig Sveert enig

] [ [l [l ]

Del 2.3. OM ANERKJENNELSE AV ARBEIDET DITT

2.3.1. Mine ledere verdsetter arbeidet mitt

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig Sveert enig

[ [] [ [ [

2.3.2. Mitt arbeid verdsettes utenfor arbeidsplassen

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig Sveert enig

[ [] ] [] [

2.3.3. Jeg anser mitt arbeid som viktig

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig Sveert enig

[] [] [] [] [

Del 2.4. OM SOSIALT FELLESSKAP PA ARBEIDSPLASSEN

2.4.1. Ledelsen stoler pa at medarbeiderne utfgrer jobben sin pa en god mate

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig Sveert enig

[l [l [l [ [l
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2.4.2. Man kan stole pa informasjonen som kommer fra ledelsen

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig

[ [] [ [

2.4.3. Ledelsen holder tilbake viktig informasjon til de ansatte

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig

[ [ [ [

2.4.4. De ansatte kan fritt uttrykke sine meninger og falelser

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig

[ [ [ [

Del 2.5. OM RESEPKT PA ARBEIDSPLASSEN

2.5.1. Det er god stemning mellom meg og mine kolleger

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig

[ [] ] []

2.5.2. Det er godt samarbeid pa min arbeidsplass

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig

[] [] [] []

2.5.3. Jeg faler meg som en del av et fellesskap pa min arbeidsplass

Sveert uenig Uenig Verken eller Enig

[ [] [] []

Sveert enig

]

Sveert enig

[l

Sveert enig

[l

Sveert enig

]

Sveert enig

]

Sveert enig

[l
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DEL 4.
Work SOC - 9 punkts kortversjon

Hvert spgrsmal har 7 ulike svaralternativer. Vennligst merk av det nummeret som uttrykker
ditt svaralternativ. Numrene 1 og 7 er ytterpunktene av svaralternativene pa aksen. Hvis
ordene under alternativ 1 er rett for deg, sett kryss i boksen under. Hvis ordene under
alternativ 7 er rett for deg, sa krysser du av i boks nummer 7. Hvis du fgler det annerledes,
sett kryss pa det nummer mellom 1 og 7 som best beskriver det du faler.

Vennligst sett bare ett kryss pa hvert spgrsmal.

Hvordan opplever du din naveerende jobb og arbeidsplass generelt ?

4.1. (H)

1 2 3 4 5 6 7

O O O O O O O
Handterlig Uhandterlig
4.2 (M)

1 2 3 4 5 6 7

O O O O O O O
Meningslas Meningsfull
4.3 (B)

1 2 3 4 5 6 7

O O O O O O O
Strukturert Ustrukturert
4.4 (H)

1 2 3 4 5 6 7

O O O O O n O
Lett a pavirke Umulig a pavirke
4.5 (M)

1 2 3 4 5 6 7

O O O O O O O
Betydningslags Betydningsfull



1 2 3 4 5 6 7
U [ U 0 U 0 L

Oversiktlig Uoversiktlig
4.7 (H)

1 2 3 4 5 6 7

O O O O O O O
Kontrollerbar Ukontrollerbar
4.8 (M)

1 2 3 4 5 6 7

O O O O O O O
Ikke givende Givende
4.9 (B)

1 2 3 4 5 6 7

O [l O O O O O
Forutsigbar Uforutsigbar
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