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Det er lite av eksisterende forskning som handler om & forebygge helse- og
velferdsproblemer som fglge av arbeidet for de inkluderte yrkesgruppene. Det er ogsa lite
kunnskap om konkrete forebyggende HMS-tiltak, saerlig nar det gjelder psykososiale
risikofaktorer. Forskningen som eksisterer i dag, selv om vi ser pa forskning fra hele verden,
kan i liten grad fortelle oss hva som bgr gjgres for a redusere arbeidsrelatert sykefraveer og
fa folk til 3 sta lenger i jobb. Det ma satses mer pa nasjonal forskning for a fremskaffe denne
kunnskapen fra arbeidslivet i Norge.

Baselineunderspkelsen viser at det er et stort potensial for forbedringer for alle de
inkluderte yrkesgruppene. Det handler om a se ting i sammenheng, vurdere behovene og
planlegge for fremtiden. Mye kan bli bedre med godt partssamarbeid, et mer systematisk
og langsiktig og forebyggende HMS-arbeid og teknologi brukt pa en slik mate at det
reduserer arbeidsbelastningen heller enn 3 gke den.
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Forord

Denne rapporten viser baselineresultatene fra forste datainnsamling i kohorten som er etablert for
13 yrkesgrupper/ansattgrupper blant Fagforbundets medlemmer. Datainnsamlingen ble gjennom-
fort varen 2024, og ferste oppfelging av utvalget er planlagt i 2026.

Tusen takk til alle friserer, dyrepleiere/klinikkassistenter, trafikkbetjenter, brannforebyggere/
feiere, bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer 1 kollektivtrafikk, ansatte ved bad- og
idrettsanlegg, barnehageansatte, ansatte 1 tilrettelagt undervisning/spesialskoler og avdelinger,
NAV-ansatte, helsesekreterer, kontorfaglig skolepersonell, helsefagarbeidere, omsorgsarbeidere,
hjelpepleiere og ambulansepersonell som har svart pa den forste kartleggingen. Det har vart
interessant & lese alle svar og kommentarer, og vi hdper vare analyser kan bidra til bedre arbeids-
betingelser for de inkluderte yrkesgruppene slik at vi stadig kommer til 4 méle forbedringer i lopet
av de neste ti arene.

Tusen takk ogsé til Signe Hananger i Fagforbundet som har vart en forkjemper for forskning og
utvikling, som sammen med sine fire enhetsledere har gitt gode innspill i prosjektet.
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Solveig Ogborg Ose

prosjektleder/dr. polit i samfunnsekonomi
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Sammendrag

Denne rapporten inneholder resultatene fra en kartlegging som er gjort blant 3661 medlemmer 1
Fagforbundet. Kartleggingen utgjer baselinedata for Fagforbund-kohorten som bestar av 13
yrkesgrupper, der samme utvalg skal felges i ti ar. Forste oppfolging av utvalget er planlagt i 2026.
Yrkesgruppene eller ansattgruppene som er inkludert i kohorten er:

e Friserer

e Dyrepleiere/klinikkassistenter

e Trafikkbetjenter

e Brannforebyggere/feiere

o Bussjéforer, trikkeforere og kontrollerer i kollektivtrafikk
e Ansatte ved bad- og idrettsanlegg

¢ Barnehageansatte

e Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler, avdelinger
e NAV-ansatte

e Helsesekretarer

e Kontorfaglig skolepersonell

e Helsefagarbeidere (inkluderer ogsd omsorgsarbeider og hjelpepleiere)
e Ambulansepersonell

Prosjektets formal er & koble sammen kunnskap om arbeidsmilje, arbeidshelse, HMS-arbeid og
teknologiens rolle 1 ulike yrker - for & fremskaffe mer kunnskap om hvordan helseproblemer som
folge av arbeidet, og dermed arbeidsrelatert sykefraver og frafall fra arbeidslivet, kan forebygges.

Bakgrunn for prosjektet

Det har ingen hensikt & kartlegge arbeidsbetingelser og arbeidshelse uten & ha tanker om hva som
skal til for & oppné endring og forbedringer. Nasjonale kartlegginger som jevnlig gjennomferes,
viser de samme resultatene ar etter ar, med de samme yrkesgruppene rangert pa samme sted i
skalaen. Kartleggingene viser 1 stor grad et statisk bilde, uten den gradvise forbedring som man
skulle forvente. En av drsakene kan vare at det har veert satset pa kartlegginger og statistikk, heller
enn pa forebygging og konkrete tiltak for & oppna forbedringer i1 arbeidsmiljo og arbeidshelse.

Kartleggingene har i stor grad vaert gjort uten & inkludere systemer som er utviklet for a forebygge
helseproblemer som folge av arbeidet, nemlig HMS-system og Internkontroll. De som forstar
HMS pa den tradisjonelle maten som n@rmest utelukkende handler om sikkerhet og forebygging
av ulykker pa arbeidsplassen, ma forsta at sykefravaer koster omtrent det samme uavhengig av
arsaken til sykefraveaeret.



Anta folgende tre tilfeller:

a) Person havner i en ulykke pa jobb og blir sykmeldt i 8 maneder.

b) Person blir utbrent som folge av hoyt arbeidsstress og blir sykmeldt i 8 maneder.

c) Person mobbes pé jobb og far sevnproblemer og psykiske problemer og blir sykmeldt 1 8
méneder.

Disse tilfellene koster samfunnet omtrent det samme, og det er like viktig & forebygge b) og c)
som a). Men mange har ikke tenkt slik, og derfor har HMS fatt liten plass i ulike kartlegginger av
arbeidsmiljo og arbeidshelse (Ose & Busch, 2020).

Malet med HMS-arbeidet mé vare & forebygge helseproblemer som folge av arbeidet pé kort og
lang sikt. Forskrift om systematisk helse-, miljo- og sikkerhetsarbeid 1 virksomheter
(Internkontrollforskriften) krever at den som er ansvarlig for virksomheten serger for systematisk
oppfelging av helse, miljo og sikkerhet. HMS-arbeidet skal gjores i samarbeid med arbeidstakerne
og deres representanter. Rutinene skal vare dokumentert skriftlig, og skal sikre at problemer
oppdages og tas hdnd om i tide. Forskriften gjelder den som er ansvarlig for virksomheten, og
HMS-arbeidet utgjor vernet av arbeidstakere for skadelige arbeidsbetingelser, bade 1 offentlige og
private virksomheter.

Eksponering for skadelige arbeidsbetingelser ma derfor forstas bredt, og alt som gir risiko for
helseproblemer av ulik art, ma tas inn i HMS-arbeidet. Om innsatsen ikke knyttes til det
systematiske HMS-arbeidet, er det stor fare for at innsatsen blir sporadisk og uten effekt, heller
enn kontinuerlig med tydelig forbedring over tid (Ose, 2016). I dette prosjektet underseker vi
derfor hvordan det stér til med det systematiske forebyggingsarbeidet ute pa arbeidsplassene, dette
som skal hindre at ansatte far helseproblemer av jobben, dvs. HMS-innsatsen. Det handler ogsé
om hvordan overordnet ledelse prioriterer forebygging for & unnga overbelastning pa de ansatte.

Arbeidstilsynet satte 1 2021 1 gang et arbeid med & utrede hvordan arbeidsmiljeregelverket pa det
psykososiale omradet kunne bli tydeligere. I september 2023 ble utredningen «Behov for bedre
reguleringer av arbeidsmiljelovens krav til psykososialt arbeidsmilje» publisert av
Arbeidstilsynet, og 1. oktober 2024 kom heringsnotatet med forlag om endringer i arbeidsmiljo-
loven. De foreslér folgende nye ledd i §4-3:

(1) Arbeidet skal organiseres, planlegges og gjennomferes slik at det psykososiale
arbeidsmiljeet 1 virksomheten er fullt forsvarlig ut fra hensynet til arbeidstakernes helse,
sikkerhet og velferd.

(2) Et fullt forsvarlig psykososialt arbeidsmilje innebarer blant annet at:

a) arbeidstaker beskyttes mot uheldige belastninger som folge av:
- krav og forventninger i arbeidet som er uklare eller motstridende
- emosjonelle krav i arbeid med mennesker



- arbeidsmengde og tidspress som innebarer ubalanse mellom arbeidet som skal utfores
og tiden som er til radighet

b) arbeidstaker far forsvarlig stette og hjelp 1 arbeidet

c) arbeidstaker sd langt som mulig far mulighet for kontakt og kommunikasjon med andre
arbeidstakere 1 virksomheten

d) arbeidstakers integritet og verdighet ivaretas.

Gjeldende tredje, fjerde og femte ledd viderefores.

I tillegg foreslér de & endre «Forskrift om utferelse av arbeid, bruk av arbeidsutstyr og tilherende
tekniske krav (forskrift om utferelse av arbeid)» til «Forskrift om utferelse av arbeid, psykososialt
arbeidsmiljo, bruk av arbeidsutstyr og tilherende tekniske krav» der andre del foreslds & vere
«Andre del Krav til psykososialt arbeidsmiljo».

Folgende definisjon pa psykososiale arbeidsmiljeet foreslas i forskriften:

Med psykososialt arbeidsmilje menes i denne forskriften samspillet mellom psykososiale
arbeidsmiljefaktorer som folger av arbeidets organisering, planlegging og gjennomfering,
eller av mellommenneskelig kontakt og samhandling i arbeidet.

Det er ogsa presisert at arbeidsgiveren skal kartlegge psykososiale arbeidsmiljefaktorer som kan
pavirke arbeidstakernes helse, sikkerhet eller velferd pa kort og lang sikt. Det er et stort fremskritt
at det stér «helse, sikkerhet eller velferd pé kort og lang sikt» fordi det tradisjonelle HMS-arbeidet
1 stor grad har rettet seg mot & forebygge akutte og plutselige hendelser og ulykker, og ikke mot
det som pévirker arbeidstakernes helse og velferd pa lang sikt, som for eksempel heay
arbeidsbelastning som gir heyt stressnivd som kan fore til helseproblemer. Med denne
presiseringen vil det bli vanskeligere for arbeidsgiverne & planlegge drift som gir de ansatte for
stor arbeidsbelastning.

Hovedmadlet 1 dette prosjektet er & folge med pa utviklingen i1 det psykososiale arbeidsmiljeet for
de 13 yrkesgruppene, samtidig som resultatene brukes til 4 gi tydelig anbefalinger om tiltak for &
forebygge arbeidsrelatert sykefravaer og frafall fra arbeidslivet for hver av yrkesgruppene.
Metoden er utviklet og etablert av Sintef, og kan benyttes for alle yrkesgrupper og i alle sektorer
og bransjer. Metoden er ogsa etablert og benyttet i forskning pd sykepleiere (for NSF) og
sosialarbeidere (for FO) og liknende rapporter utarbeides for disse yrkesgruppene.



Tidligere forskning

Vi har sett pa forskningen som foreligger for de 13 inkluderte yrkesgruppene, og finner at tidligere
forskning i liten grad inkluderer konkrete forebyggingstiltak av helse og velferdsproblemer som
folge av arbeidet. Forebygging er generelt i liten grad utforsket for disse yrkesgruppene, og det er
vanskelig & si konkret fra forskningen som foreligger hva som ber gjeres for a redusere
arbeidsrelatert sykefravear, og hvilke tiltak som gjer at folk kan sta lenger i jobb.

Resultater fra intervju

Intervjuene vi gjennomforte for baselineunderseokelsen, viser at flere yrkesgrupper, som barne-
hageansatte, helsefagarbeidere, frisorer og bussjaferer, opplever gkende arbeidspress som skyldes
underbemanning og manglende stottefunksjoner.

Dette gir hoyere stressniva, utbrenthet og ekt sykefravaer. Et godt arbeidsmiljo og kollegial stotte
er avgjerende for & kunne sté i krevende situasjoner. Mange ansatte mé ta pa seg oppgaver som
normalt tilherer andre yrkesgrupper. Det kan forsterke arbeidsbelastningen og redusere tiden de
kan bruke pa sine kjerneoppgaver. Flere opplever at deres kompetanse ikke brukes i tilstrekkelig
grad, og det etterlyses ogsa bedre lennsprogresjon og sterre anerkjennelse av erfaring.

Nér det gjelder fremtiden, uttrykkes det bekymring for fysisk og psykisk helse som folge av
arbeidsbelastninger, spesielt blant friserer, dyrepleiere og barnehageansatte. Muligheter for
videreutdanning og karriereutvikling blir sett pd som viktig for & kunne sta 1 yrket over tid, men
mange opplever at arbeidsforholdene gjor det vanskelig 4 se for seg & bli i jobben frem til
pensjonsalder. Dette peker pé et behov for bedre seniorpolitikk og tiltak som ivaretar bade fysisk
og psykisk helse, samt tydelige alternative karrieremuligheter nar kroppslige plager blir for store
til & std 1 ndvaerende jobb.

Resultater fra baselineundersekelsen

Arbeidsmiljeet har stor betydning i jobber som involverer at man ma forholde seg til mange
forskjellige mennesker. Slike jobber krever at ansatte har det overskuddet som trengs for &
forholde seg til ulike folk pa gode mater. De kan ikke isolere seg for & finne arbeidsro som mange
andre yrkesgrupper kan gjere, mange kan ikke ta pauser nar de vil, men m4 handtere situasjoner
som involverer andre mennesker, selv om de er slitne. Det er dermed sarlig viktig at ansatte som
arbeider med folk opplever en grunnleggende trygghet i sin yrkesutevelse, og at de far nedvendig
stotte fra egen organisasjon. Vi har undersekt om det er slik for disse yrkesgruppene.

I det folgende ser vi pd de 13 inkluderte yrkesgruppene, og beskriver ansettelsesforhold, hvilke
risikofaktorer som er prevalente i arbeidsmiljoet deres, hva de eksponeres for og hvilke
helseproblemer og sykefravaer de enkelte gruppene har. Vi ser ogsd pa erfaringene fra
ansattrepresentanter og ansatte med lederansvar nar det gjelder utviklingen i1 partssamarbeidet.



Behov for arbeidsklaer og sko er kartlagt for alle yrkesgruppene. Vi beskriver hvordan hver
yrkesgruppe kommer ut pd HMS-indikatorene som vi har etablert, og som vi skal folge med pd 1
arene som kommer. I en tid med stor teknologisk utvikling 1 samfunnet, har vi ogsa kartlagt om
de ansatte far nok opplaering ndr det innfores nye systemer og oppgaver digitaliseres. Vi har ogsé
undersekt hvilke konsekvenser teknologiske endringer de senere drene har medfert, bade for de
ansatte og for kvaliteten pa tjenesten/tilbudet de leverer. Til slutt har vi spurt om de ser andre
muligheter for hvordan teknologi kan brukes pa nye méter pa deres arbeidsplass, for & fa med et
tydelig ansattperspektiv i hvordan teknologien kan komme til nytte i jobbene til disse
yrkesgruppene. Vi foreslar ogsa hva som kan vere gode tiltak for & redusere arbeidsrelaterte
helseproblemer for hver yrkesgruppe.

Frisorer

Det er 97 prosent av friserene 1 utvalget som er fast ansatt, og 47 prosent har full stilling. 33 prosent
arbeider 1 80-99 % stilling, og 15 prosent i 50-79 % stilling. Det er 14 prosent som har vart hos
ndvarende arbeidsgiver i over 20 ér, og like mange har vert der i mindre enn ett ar. 61 prosent
arbeider todelt skift pa dag og kveld, og 39 prosent arbeider dagtid. Det er fem prosent av utvalget
som har arbeidstid med opphold, slik at de arbeider to ekter pa samme dag av kortere varighet.
Det er 22 prosent som oppgir at de har lite fleksibilitet i arbeidstiden sin, og 31 prosent svarer at
arbeidsgiver kunne tilbudt de storre fleksibilitet 1 arbeidstiden uten for store problemer.

Frisorer er den yrkesgruppen der flest eksponeres for mobbing. En fijerdedel (24 prosent) har
opplevd & bli mobbet de siste 12 ménedene, og ni prosent har veart eksponert for uensket seksuell
oppmerksomhet. Det er ogsd mange som eksponeres for sladder og baksnakking, ubehagelig erting
og blir involvert 1 krangler og konflikter. De har hoye emosjonelle krav i jobbene sine, og er den
yrkesgruppen i dette utvalget som oppgir hayest niva pé stress, utbrenthet, sevnproblemer og
depressive symptomer. Mange har ofte hodepine og muskel-skjelettplager, og
forebyggingsarbeidet ma styrkes om flere skal kunne std i jobb lenger. Det er 42 prosent som
oppgir at siste sykefraveer helt eller delvis skyldes jobb.

Blant ansattrepresentantene er det 26 prosent som oppgir at partssamarbeidet har blitt bedre de
siste drene, og 22 prosent oppgir at de samarbeider om flere omrader enn tidligere.

Ti prosent av friserene i utvalget er ledere med personalansvar. De mangler forst og fremst tilgang
pa nok kvalifisert personell. De fleste samarbeider godt med tillitsvalgte, men 16 prosent svarer at
samarbeidet fungerer darlig. Det er ogsé 18 prosent som svarer at samarbeidet med verneombud
fungerer svert darlig, noe som betyr at det er forbedringsmuligheter i partssamarbeidet. Det er
likevel 80 prosent av lederne som mener at partssamarbeidet har blitt bedre de siste arene, og 60
prosent oppgir at de samarbeider om flere omrader enn tidligere.

Frisorene har de aller hoyeste kravene til arbeidstempo i dette utvalget, men de har gode
muligheter for faglig utvikling. De opplever ikke i samme grad som andre i utvalget at arbeidet er



meningsfylt og viktig, og de far ikke mye anerkjennelse og sosial stette. De vet hva de skal gjore
pa jobb og har hey rolleklarhet, men ikke s& hay forpliktelse til arbeidsplassen. Det er ogsa 69
prosent som er bekymret for at lennsutviklingen skal bli svak. Friserene oppgir det hayeste nivaet
pa konflikter mellom arbeid-fritid, og mange opplever at arbeidet tar s4 mye energi at det har
negativ pavirkning pé privatlivet. Det er 59 prosent som svarer at de er forneyde med jobben som
helhet, alt tatt i betraktning.

Det er kun fem prosent av friserene som ikke bruker egne kler og sko, samtidig som de har stor
slitasje pa egne klaer pa jobben. Sko og klar blir edelagt i yrkesutevelsen, og de far for lite
kompensasjon for dette.

Det er 56 prosent av friserene som svarer at det er tydelig hvem som er ansvarlig for
arbeidsmiljeforhold pé arbeidsplassen, mens 31 prosent oppgir at de har prosedyrer for hvordan
krenkende adferd skal héndteres pd arbeidsplassen. 42 prosent oppgir at arbeidsgiver
gjennomforer tiltak s raskt det er praktisk mulig for & forebygge sykdom og ulykker. Det er 27
prosent som oppgir at relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer inkluderes i det systematiske
HMS-arbeidet og 47 prosent av friserene oppgir at de har tilgang til BHT.

Det er 28 prosent av friserene som oppgir at arbeidsplassen har tatt 1 bruk ny teknologi de siste
arene, og friserene oppgir at de har fatt nedvendig opplaring i det som er innfert. Konsekvensene
har bade vert okt kvalitet pa tilbudet, men ogsa okt krav om tilgjengelighet, og okt arbeidsmengde,
men ogs4 litt frigjering av tid og mindre variasjon i arbeidet. Det er 16 prosent som ser muligheter
for bruk av teknologi péd arbeidsplassen og friserer har behov for utstyr med lavere vekt for &
redusere belastningen av arbeidet. De gnsker seg ogsa automatisk harstevsuger og friserstoler som
lett kan heves og senkes. Flere ensker ogsa nytt og bedre HR-system, og bedre system for
timebookinger og betalingslgsninger. Flere nevner ogsa nye markedsferingsmuligheter pa sosiale
medier som de eonsker 4 benytte.

Forslag til tiltak: Arbeidsgivere og arbeidstakere ma sammen styrke partssamarbeidet for & fa til
systematisk forebyggingsarbeid for & oppné bedre fysiske og psykososiale arbeidsforhold slik at
friserer kan sta lenger i jobb. Det er kun 27 prosent av friserene som oppgir at relasjonelle og
emosjonelle risikofaktorer inkluderes i1 det systematiske HMS-arbeidet pd arbeidsplassen,
samtidig som friserene har hegye emosjonelle krav, de opplever mye stress og har heyt
arbeidstempo og mange har symptomer pa utbrenthet i tillegg til depressive symptomer. Det er 25
prosent av friserene som har vert sykmeldt det siste halve &ret som oppgir at arsaken var at de var
utslitt fra jobb. HMS-arbeidet mé styrkes og mer ma inkluderes, blant annet ma arsaken til det
haye stressnivdet de opplever identifiseres pa den enkelte arbeidsplass, og det ma arbeides for &
redusere stressnivdet dersom det arbeidsrelaterte sykefraveret skal gd ned. Senkarrierelop ber
utforskes videre for friserer, som i dag sjelden klarer 4 sta i1 jobben til pensjonsalder. Hva kan de
tenke seg a gjore ndr de ikke lenger kan jobbe som friserer, kunne de brukt sin kunnskap om
mennesker i en annen og kanskje helt ny type stilling i en annen sektor eller i en annen virksomhet?



Dyrepleiere og klinikkassistenter

Det er 97 prosent av dyrepleierne som er fast ansatt, og 82 prosent arbeider fulltid. Det er tre
prosent av utvalget som har hatt navaerende arbeidsgiver 1 over 20 &r, mens ti prosent har vert der
1 mindre enn ett ir. 54 prosent jobber dagtid, og 44 prosent jobber todelt skift pi dag og kveld. 48
prosent oppgir at de har lite fleksibilitet i arbeidstidsordningen og 14 prosent mener at arbeidsgiver
kunne tilbudt sterre fleksibilitet uten for store problemer.

Denne yrkesgruppen har hgye kvantitative krav og ma jobbe 1 hoyt tempo. De har gode muligheter
til & bruke ferdighetene og kompetansen sin pa jobb, og arbeidet er ganske variert. De har liten
kontroll over arbeidstiden, og kan 1 liten grad for eksempel forlate arbeidsplassen en halvtime uten
a be om tillatelse. De opplever at arbeidet deres har stor betydning og er viktig, men det mangler
noe pa 4 fa anerkjennelse for jobben de gjor. De har hoyt niva pé sosial stette fra kolleger og god
opplevelse av samhold pa jobb, men de opplever ikke hay forpliktelse til arbeidsplassen. De mener
kvaliteten pa arbeidet pa arbeidsplassen er hoy, men de har lavest jobbtilfredsstillelse i utvalget,
og s&rlig var det f4 som var forneyd med lennsnivaet. De opplever hoy grad av konflikt mellom
arbeid og fritid, fordi arbeidet tar s mye energi at det har negativ pavirkning pé privatlivet. Det
er likevel 67 prosent som svarer at de er forngyde med jobben sin som helhet, alt tatt i betraktning.

16 prosent av dyrepleierne har vaert eksponert for mobbing de siste 12 manedene og 8 prosent har
opplevd digitale krenkelser, 38 prosent er eksponert for sladder og baksnakking og 21 prosent for
ubehagelig erting. 35 prosent har vaert involvert 1 krangler og konflikter. De emosjonelle kravene
er hoye i yrket, og de rapporterer hoyt nivd pa utbrenthet, stress, bade kognitivt og kroppslig stress,
samt hegye niva pa depressive symptomer. Det er 17 prosent som oppgir at en av arsakene til at de
har hatt sykefraver, er at de er utslitt fra jobb. 27 prosent oppgir at siste sykefravaer helt eller delvis
skyldes arbeidssituasjonen.

48 prosent av ansattrepresentantene for denne yrkesgruppen svarer at partssamarbeidet har blitt
bedre de siste arene, og 38 prosent svarer at de samarbeider om flere omrader enn tidligere, og det
er det hoyeste nivaet blant alle yrkesgruppene.

Fire prosent er ledere med personalansvar, og disse opplever det som en stor belastning & vaere
leder. Samarbeid med tillitsvalgte og verneombud er stort sett godt, men ingen av lederne har
opplevd en bedring i partssamarbeidet de siste arene.

Denne yrkesgruppen ligger sammen med friserer og barnehageansatte pa topp nar det gjelder
stress, og hoyt pa kognitivt og kroppslig stress 1 tillegg til depressive symptomer. Sammen med
friserer og barnehageansatte, oppgir de heyt niva pa arbeid-fritid konflikter. Fra intervjuene lerte
vi at det er mange unge kvinner 1 disse yrkene, men at lonna var sa lav at det er vanskelig 4 bli
varende 1 yrket nar de blir eldre og etablererer familie. Det ser heller ikke ut til & vare naturlige
karriereutviklingsveier etter de har jobbet som dyrepleiere eller klinikkassistenter i ung alder. Fra
1. mai 2024 fikk dyrepleiere og klinikkassistenter en ekning av minstelenn for ansatte pa



dyreklinikker, sa situasjonen kan ha blitt bedre for mange. De fleste svarte pd underseokelsen for
resultatet fra lennsforhandlingene var ferdig.

93 prosent av dyrepleierne i utvalget bruker ikke egne klar pa jobb og 25 prosent av de som bruker
egne kler oppgir at de slites i stor grad. Det er 36 prosent som ikke bruker egne sko 1 arbeidet, og
blant de som bruker egne sko, er det 64 prosent som oppgir at arbeidsgiver burde dekket sko.

Det er 62 prosent av dyrepleierne og klinikkassistentene som oppgir at det er tydelig hvem som er
ansvarlig for arbeidsmiljeforhold pa arbeidsplassen og 42 som svarer at de har prosedyrer for
hvordan krenkende adferd skal héndteres pd arbeidsplassen. Det er 35 prosent som svarer at
arbeidsgiver har sterkt fokus pd & skape et helsefremmende arbeidsmilje. 23 prosent svarer at
relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer er integrert i det systematiske HMS-arbeidet og 32
prosent oppgir at gverste ledelse stotter tiltak for 4 unngé overbelastning pa de ansatte. 62 prosent
har tilgang til BHT, og 41 prosent oppgir at de har hatt kontakt med BHT i lepet av de siste 12
ménedene.

Det er 63 prosent som oppgir at arbeidsplassen har tatt i bruk ny teknologi eller digitalisert
oppgaver/arbeidsomrdder de siste drene. 18 prosent oppgir at de ikke har fitt nedvendig opplering
og endringene har 1 storst grad fort til okt kvalitet pa tilbudet og mulighet for de ansatte til & lere
noe nytt. Det er 34 prosent av utvalget som ser nye muligheter for teknologiske lasninger pa
arbeidsplassen og de ensker for eksempel & ta 1 bruk nettbrett for signering heller enn at det skal
gjores pa papir, de ensker oppgradering av gamle systemer og mer moderne medisinsk utstyr. De
ser muligheter for mer digitalisering og bruk av KI for 4 tolke rentgenbilder og blodpreveresultat,
i tillegg til digital overvikning av pasienter etter operasjon.

Forslag til tiltak: Det ber undersgkes hvordan teknologi kan bidra til & redusere arbeidsbelastning
og stressnivaet blant dyrepleiere. Alle yrkesgrupper ber ha videre karrieremuligheter og
videreutdanningsmulighet dersom de ikke klarer & sta 1 ndvarende jobb. For dyrepleierne kan slike
muligheter for eksempel utforskes i samarbeid med agronomiske fagomrader, for & vurdere
muligheter for & fortsatt kunne arbeide med dyr senere i1 karrieren. Men dersom arsaken til at de
ikke kan bli vaerende i1 jobben til pensjonsalder forst og fremst handler om lavt lennsnivd som gir
inntekt det er vanskelig & leve av som voksen, ber det fortsatt arbeides med & heve lennsnivéet til
yrkesgruppen.



Trafikkbetjenter

Det er 97 prosent av trafikkbetjentene i utvalget som arbeider i kommunal sektor, mens 3 prosent
oppgir at de arbeider 1 privat, kommersiell sektor. Alle har fast ansettelse og alle jobber full stilling.
12 prosent av utvalget har vaert hos ndvarende arbeidsgiver i over 20 ar og 3 prosent har vert der
1 mindre enn ett ar. 42 prosent arbeider dagtid, 36 prosent arbeider todelt skift pd dag og kveld og
24 prosent arbeider tredeltskift pa dag, kveld og natt. Det er 39 prosent som oppgir at de har lite
fleksibilitet 1 arbeidstidsordningen, og 41 prosent mener at arbeidsgiver kunne tilbudt sterre
fleksibilitet uten for store problemer.

Trafikkbetjenter er ofte eksponert for trusler om vold i sitt arbeid og 56 prosent har opplevd dette
1 lapet av de siste 12 méinedene. Det er kun ambulansepersonell av de inkluderte yrkesgruppene
som er mer eksponert. Men der det er trusler om fysisk vold er det ogsa fysisk vold, og 11 prosent
har opplevd fysisk vold de siste manedene. 22 prosent var eksponert for mobbing i samme periode,
9 prosent for digitale krenkelser, 46 prosent for sladder og baksnakking og halvparten har veert
involvert i1 krangler og konflikter de siste 12 ménedene.

Trafikkbetjentene har de hoyeste kravene om a skjule sine felelser i utvalget, men de rapporterer
mindre sgvnproblemer og stress enn andre grupper. De ligger ogsa lavest pa kvantitative krav og
pa krav til arbeidstempo. De har lave muligheter til utvikling 1 jobben og relativt lite variasjon i
arbeidet. De har grei kontroll over arbeidstiden sin, og mange kan for eksempel ta ferie nir de
onsker. Men de skarer ganske lavt pé arbeidets betydning, og opplever i lavere grad at arbeidet er
meningsfylt og viktig enn de andre yrkesgruppene. Mange av dem far for lite anerkjennelse for
jobben de gjor. De har ogsé relativt lavt niva pd ledelseskvalitet og mangler sosial stotte fra
overordnet. De ligger ogsa lavest pé sosial stette fra kolleger, og de arbeider nok mye alene slik at
de ikke opplever like stor grad av samhold pé jobb som andre yrkesgrupper. Det er 63 prosent som
oppgir at de er forneyde med jobben som helhet, alt tatt i betraktning. Men de ligger litt lavt bade
pa horisontal og vertikal tillit. Det er 40 prosent som svarer at siste sykefravaer helt eller delvis
skyldes arbeidssituasjonen.

Blant ansattrepresentantene fra trafikkbetjentene, er det kun 11 prosent som oppgir at
partssamarbeidet har blitt bedre de siste arene og dette er lavest i utvalget. De samme 11 prosentene
oppgir at de samarbeider pé flere omrader na enn tidligere.

Det er tre prosent som er ledere med personalansvar, og de later til & ha gode rammebetingelser.
De oppgir at de har svert godt samarbeid med béde tillitsvalgte og verneombud, og de oppgir at
partssamarbeidet har blitt litt bedre de siste drene, og at de samarbeider pa flere omrader enn
tidligere.

Trafikkbetjenter far i stor grad klaer og sko fra arbeidsgiver, men blant de som bruker egne sko er
det halvparten som mener at arbeidsgiver burde serget for sko.



Det er 69 prosent av trafikkbetjentene i1 utvalget som svarer at det er tydelig hvem som er ansvarlig
for arbeidsmiljoet pd deres arbeidsplass, og 42 prosent oppgir at de har prosedyrer for hvordan
krenkende adferd skal handteres pa arbeidsplassen. 19 prosent oppgir at relasjonelle og
emosjonelle risikofaktorer er en del av det systematiske HMS-arbeidet. Kun 20 prosent oppgir at
overste ledelse 1 organisasjonen stotter tiltak for & unngd overbelastning pé de ansatte, og mange
opplever at arbeidsmiljo ikke blir tatt pd alvor og at partssamarbeidet ikke fungerer sa bra. 88
prosent har tilgang pé bedriftshelsetjeneste og 35 prosent har vert i kontakt med BHT i lopet av
de siste 12 manedene.

Det er 46 prosent av trafikkbetjentene som oppgir at arbeidsplassen har tatt 1 bruk ny teknologi
eller har digitalisert oppgaver de siste rene, og det er 8 prosent som mangler nedvendig opplaring
1 bruken av nye losninger. Det er flest som oppgir at endringen har ekt kvaliteten pa tjenesten (42
prosent), mens 17 prosent har svart at denne endringen har fort til sterre variasjon i arbeidet,
frigjort tid og gitt de ansatte muligheter for & lere noe nytt. Ingen har fatt ekt arbeidsmengde pa
grunn av at det er tatt i bruk nye lgsninger. Det er 35 prosent som ser videre muligheter for
teknologiske fremskritt pa arbeidsplassen, og de ser blant annet muligheter for & knytte flere
dataregister sammen for & fa ytterligere automatiserte funksjoner. De nevner ogsé bruk av droner,
mer bruk av kamera ved innkjeringer og nye funksjoner pa telefon.

Forslag til tiltak: Fordi mange kommunalt ansatte trafikkbetjenter ikke opplever at arbeidet er
meningsfylt og viktig, kunne kommunene vurdere om trafikkbetjentene kunne fatt noen nye
arbeidsoppgaver i kommunene som er viktige & fa utfert, kanskje som en del av et storre fellesskap
fordi de ofte arbeider alene som trafikkbetjent, og har lite sosial stette i jobben sin. Dette kunne
gjort jobbene mer meningsfylte. Det er store oppgaver i kommunene, og det vil sannsynligvis
finnes oppgaver som kan passe til egenskapene til trafikkbetjentene nar en sterre del av deres
arbeid automatiseres, f.eks. ved ekt bruk av digital overvéking av parkeringsomrader. Det ber
utforskes hvilke oppgaver dette kunne vart, og hva trafikkbetjentene kan tenke seg a bidra med i
kommunen.

Brannforebyggere/feiere

Brannforebyggerne arbeider stor sett i kommunal sektor. 98 prosent av dem har fast ansettelse, og
96 prosent arbeider fulltid. 42 prosent av utvalget har jobbet i over 20 &r hos samme arbeidsgiver
og kun to prosent har vert ansatt i mindre enn ett ar. Alle jobber pa dagtid. 15 prosent opplever at
de i liten grad har fleksibilitet i arbeidstidsordningen, og 36 prosent mener at arbeidsgiver kunne
tilbudt sterre fleksibilitet 1 arbeidstiden uten for store problemer.

14 prosent av brannforebyggerne er eksponert for trusler om vold de siste 12 méinedene, og to
prosent er eksponert for fysisk vold. Det er 16 prosent som oppgir at de er eksponert for mobbing
og 14 prosent for digitale krenkelser. Hele 47 prosent er eksponert for sladder og baksnakking og
23 prosent for ubehagelig erting. 35 prosent har ogsé veert involvert i krangler og konflikter. Denne
yrkesgruppen ligger likevel lavere enn de andre yrkesgruppene pa sevnproblemer, utbrenthet,



stress og depressive symptomer. Det er 23 prosent som oppgir at siste sykefravaer var helt eller
delvis forarsaket av arbeidssituasjonen.

Brannforebyggere har middels niva pa kvantitative krav, og under gjennomsnittet pa arbeidstempo
1 dette utvalget. De har heyest innflytelse pd jobben sin av alle inkluderte yrkesgrupper, men en
del har litt lite variasjon i arbeidet. De har ogsa stor kontroll over arbeidstid og mange kan for
eksempel bestemme nér de skal ha pauser selv. De fir sosial stette fra overordnet, men ligger
lavere pa sosial stette fra kolleger og folelse av samhold pd jobb, men har hey forpliktelse til
arbeidsplassen. Det er 73 prosent som svarer at de er forngyde med jobben sin som helhet, alt tatt
1 betraktning, og de har lav opplevd konflikt mellom arbeid og fritid.

Det er 36 prosent av ansattrepresentantene blant brannforebyggerne som mener at parts-
samarbeidet har blitt bedre de siste arene og 21 prosent mener de samarbeider om flere omrader
na enn tidligere.

Det er 12 prosent som er ledere med personalansvar. De opplever ikke & ha serlig gode
rammebetingelser, og 40 prosent opplever a ha budsjettrammer som gir forsvarlig drift. 60 prosent
opplever a ha tilgang til nok personell, mens 40 prosent opplever at det er belastende & vare leder.
De samarbeider stort sett godt med tillitsvalgte og verneombud, og 60 prosent oppgir at
partssamarbeidet har blitt bedre de siste drene. Det er 40 prosent som oppgir at de samarbeider om
flere omrader i partssamarbeidet né enn tidligere.

90 prosent far kler og 88 prosent far sko fra arbeidsgiver, og av de som ikke far det, er det
halvparten som mener at arbeidsgiver burde serge for sko.

Det er 76 prosent av brannforebyggerne som oppgir at det er tydelig hvem som er ansvarlig for
arbeidsmiljeforhold pé arbeidsplassen og 62 prosent har prosedyrer for hvordan krenkende adferd
skal handteres pa arbeidsplassen. Det er 39 prosent som oppgir at relasjonelle og emosjonelle
risikofaktorer er integrert i det systematiske HMS-arbeidet, og 36 prosent som mener at gverste
ledelse i1 organisasjonen stotter tiltak for & unnga overbelastning pd de ansatte. Alle har tilgang pé
BHT og 57 prosent har hatt kontakt med BHT i lopet av de siste 12 ménedene.

Det er 88 prosent av brannforebyggerne som oppgir at de har tatt i bruk nye teknologiske lgsninger
de siste arene, men 17 prosent av disse har ikke fatt nedvendig opplaering. I denne bransjen har
teknologien fort til okt kvalitet pé tjenestene, og ekt krav om tilgjengelighet i samme grad. Men
det har ogsa fort til frigjering av tid og gitt de ansatte mulighet til & leere noe nytt. Det er ogsé 19
prosent som oppgir at det har fort til ekt arbeidsmengde. 46 prosent ser teknologiske muligheter
som kan feore arbeidsplassen fremover. De nevner droner for inspeksjon av skorsteiner,
automatisering av saksbehandling og KlI-styrt kundeservice, i tillegg til forbedringer og
effektivisering av ndvaerende digitale losninger.



Forslag til tiltak: P4 arbeidsplassene til brannforebyggerne ma de jobbe systematisk med & bedre
arbeidsmiljeet og fi til bedre arbeidskultur med mindre sladder og baksnakking, og mindre
ubehagelig erting. Dette er for hoye tall. De ma ta psykososialt arbeidsmilje inn 1 HMS-arbeidet,
og finne ut hvordan de kan {4 bukt med ubehagelig ukultur som gjor at folk mister arbeidsglede.

Bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer i kollektivtrafikk

Disse utgjer en gruppe ansatte der 52 prosent oppgir at de arbeider i privat kommersiell sektor, 21
prosent i kommunal sektor og 9 prosent i fylkeskommunal sektor. 91 prosent er fast ansatt, og 81
prosent arbeider fulltid. Hver fjerde har arbeidet hos naverende arbeidsgiver i over 20 ar, mens
10 prosent har arbeidet der i mindre enn ett ar. Det er stor spredning pa ulike arbeidstidsordninger,
med 39 prosent som arbeider todelt skift pa dag og kveld, 26 prosent som arbeider tredelt skift, 20
prosent arbeider pd dagtid uten opphold, og 20 prosent arbeider pa dagtid med opphold, for
eksempel morgen/ettermiddag. 34 prosent oppgir at de i liten grad har fleksibilitet 1
arbeidstidsordningen og 29 prosent svarer at arbeidsgiver kunne tilbudt de sterre fleksibilitet 1
arbeidstiden uten for store problemer.

Det er 19 prosent som har vert eksponert for mobbing siste 12 manedene, og fem prosent som har
vert eksponert for digitale krenkelser. Som gruppe oppgir de relativt lave niva pad emosjonelle
krav, men ganske heye krav om & skjule folelser. De har relativt lite sevnproblemer, utbrenthet,
stress og depressive symptomer. Men 45 prosent oppgir at siste sykefraveer helt eller delvis skyldes
arbeidssituasjonen, da typisk muskel- og skjelettproblemer.

De oppgir den lavest innflytelse pd jobben blant yrkesgruppene i utvalget, og de kan i liten grad
pavirke hvem de arbeider sammen med og hvilke arbeidsoppgaver de gjor pa jobb. De oppgir ogsa
at de har sma muligheter for utvikling i disse yrkene, og de far sjelden mulighet til & leere noe nytt.
De har ogsa minst variasjon i arbeidet i hele utvalget, og de har minst kontroll over arbeidstiden.
De opplever hoyest rolleklarhet, men lite sosial stette fra kolleger, og de har lavest nivd pd
arbeidsengasjement. Over halvparten er bekymret for at lennsutviklingen blir svak. Det er 69
prosent som oppgir at de er forneyde med jobben som helhet, alt tatt i betraktning.

Det er 94 prosent som oppgir at de ikke bruker egne kler pa jobb, og de aller fleste oppgir at de
far tilstrekkelig med kleer fra arbeidsgiver. Det er 57 prosent som bruker egne sko, og av disse er
det 37 prosent som mener at arbeidsgiver burde serget for sko til dem.

Disse yrkesgruppene skérer hoyt pa to av HMS-indikatorene. Det er 80 prosent som oppgir at det
er tydelig hvem som er ansvarlig for arbeidsmiljeforhold pé arbeidsplassen, og 76 som oppgir at
de har prosedyrer for hvordan krenkende adferd skal hindteres pé arbeidsplassen. Men det er ferre
som oppgir at arbeidsgiver gjennomferer tiltak s raskt det er praktisk mulig for 4 forebygge
sykdom og ulykker, og 48 prosent oppgir at arbeidsgiver har sterkt fokus pa a skape et
helsefremmende arbeidsmilje. 30 prosent oppgir i baselinemalingen at relasjonelle og emosjonelle



risikofaktorer inkluderes i1 det systematiske HMS-arbeidet pa arbeidsplassen. Det er 86 prosent
som oppgir a ha tilgang til BHT.

Det er 44 prosent av ansattrepresentantene som oppgir at partssamarbeidet har blitt bedre de siste
arene og 31 prosent oppgir at de samarbeider om flere omrader i partssamarbeidet na enn tidligere.

Ti prosent av utvalget oppgir at de har lederansvar, der 4 prosent har personalansvar. Lederne med
personalansvar opplever generelt godt samarbeid med tillitsvalgte og verneombud, og opplever
bedring i1 partssamarbeidet de siste arene.

85 prosent oppgir at de har tatt i bruk ny teknologi eller digitalisert oppgaver/arbeidsomrader de
siste drene, og blant disse er det 20 prosent som svarer at de ikke har fatt nedvendig opplering 1
bruk av lesningene som er tatt i bruk. 32 prosent oppgir at endringen har fort til bedre kvalitet pa
tilbudet og 30 prosent oppgir at det har medfort okt krav om tilgjengelighet. Det er 19 prosent som
oppgir at endringen har fort til okt arbeidsmengde. Det er ogsa 39 prosent av denne gruppen som
oppgir at de ser muligheter for bruk av ny teknologi pa sin arbeidsplass. De nevner selvkjerende
trikker og fjernstyring, ulike former for fererassistanse og mer autonome kjoretay generelt. De
onsker seg bedre system enn de har nd, blant annet ensker de seg nettbrett heller enn at
kommunikasjon og instrukser gis pa papir. De nevner ogsd at de har behov for bedre
billettmaskiner og bedre registrering av avvik. Det er flere som er skeptiske til at de som sjaferer
far flere skjermer som tar oppmerksomheten bort fra kjeringen som egker risikoen for ulykker.
Mange bussjéferer er kritiske til anbudssystemet i bussbransjen.

Forslag til tiltak: Utvikling og innfering av nye teknologiske losninger ma gjores i tett samarbeid
med de ansatte. Tiltak for & eke antall meteplasser for sjaferer pa jobb, kan skape bedre samhold
og heayere sosial stette. Det er mye alenearbeid som sjafer og forer, og de md gjennom
partssamarbeid utvikle mottiltak for & eoke og opprettholde arbeidsengasjementet. Hvordan
arbeidsbetingelsene til de ansatte pavirkes av anbudssystemer, ma vere med 1 vurderingen nar
slike systemer innferes dersom en ensker & redusere arbeidsrelatert sykefravaer og frafall fra
arbeidslivet for denne yrkesgruppen.

Ansatte ved bad- og idrettsanlegg

Blant ansatte ved bad- og idrettsanlegg, er det 98 prosent som jobber i kommunal sektor i dette
utvalget, og 98 prosent har fast ansettelse. Det er 67 prosent som arbeider i full stilling og 22
prosent har vert hos samme arbeidsgiver i over 20 ar. 17 prosent har vart i jobben 1 mindre enn
fire ar. Det er 63 prosent som arbeider todelt skift og 28 prosent som kun jobber pa dagtid.
Halvparten svarer at det i liten grad er fleksibilitet i arbeidstidsordningen de har, og 33 prosent
mener arbeidsgiver kunne tilbud sterre fleksibilitet 1 arbeidstid uten for store problemer. De fa
med personallederansvar, oppgir at partssamarbeidet har blitt bedre de siste arene og at de
samarbeider pd flere omrdder enn tidligere. Omtrent halvparten er forneyde med tilvaerelsen
generelt og det er kun friserer som ligger lavere enn denne yrkesgruppen. 12 prosent oppgir at de



er eksponert for uensket seksuell oppmerksomhet siste 12 méneder, og det er kun
helsefagarbeidere som er mer eksponert enn ansatte ved bad- og idrettsanlegg i dette utvalget. De
ligger ogsa hayest 1 eksponering for ubehagelig erting og det er 32 prosent som har opplevd dette
det siste aret. Det er ogsd 37 prosent som har vert involvert i krangler og konflikter pa
arbeidsplassen. Det er 26 prosent som oppgir at siste sykefraver skyltes at de var utslitt av jobb
og dette er hgyest andel i utvalget. Det er totalt 37 prosent som oppgir at siste sykefraver skyldes
helt eller delvis arbeidssituasjonen.

Yrkesgruppen har f4 muligheter for faglig utvikling og de ligger pé nivd med friserer pa vurdering
av arbeidets betydning. De far 1 liten grad anerkjennelse og de skarer sarlig lavt pa
ledelseskvalitet. Det er ogsa en del av disse som opplever en del jobbusikkerhet, og er bekymret
for at de ikke finner en annen jobb om de skulle bli arbeidsledig. De ligger 1 nederste del av skalaen
ndr det gjelder forpliktelse til arbeidsplassen og pé jobbtilfredshet, men det er likevel 63 prosent
som er forngyd med jobben som helhet, alt tatt i betraktning.

Det er ingen som kun bruker egne kler i denne yrkesgruppen, og 33 prosent oppgir at de delvis
bruker egne kler, mens resten oppgir at de ikke bruker egne kler pé jobb. Halvparten bruker egne
sko og 80 prosent av disse ansatte mener at arbeidsgiver burde serget for sko til dem fordi sko
slites 1 stor grad 1 arbeidsmiljeet pa grunn av mye bruk av klor.

De skarer omtrent pd gjennomsnittet p4 HMS-indikatorene. Det er 63 prosent som oppgir at det er
tydelig hvem som er ansvarlig for arbeidsmiljeet pa arbeidsplassen og 60 prosent som oppgir at
de har prosedyrer for hvordan krenkende adferd skal handteres og 30 prosent oppgir at relasjonelle
og emosjonelle risikofaktorer inkluderes i det systematiske HMS-arbeidet pa arbeidsplassen. Det
er serlig fi i denne yrkesgruppen som mener at gverste ledelse i organisasjonen (som oftest
kommuner) stotter tiltak for & unngé overbelastning pé de ansatte. Det er 68 prosent som oppgir at
de har tilgang til BHT.

Det er 25 prosent av ansattrepresentantene som oppgir at partsamarbeidet har blitt litt eller mye
bedre de siste drene, og det er kun trafikkbetjenter som i mindre grad har opplevd bedring.

Men det er ogsé 26 prosent som oppgir at siste sykefraver skyltes at de var utslitt av jobb, og dette
er hayest i utvalget. Det er totalt 37 prosent som oppgir at siste sykefravaer skyldes helt eller delvis
arbeidssituasjonen.

Det er 44 prosent som oppgir at arbeidsplassen har tatt i bruk teknologi eller digitalisert
oppgaver/arbeidsomrider de siste drene, og 18 prosent oppgir at de ikke har fitt nedvendig
opplering i1 de lesningene som er tatt i bruk. Flest oppgir at endringene har gitt de mulighet for &
lere noe nytt og at det har ekt krav om tilgjengelighet. Det er 12 prosent som oppgir at det har
medfort okt arbeidsmengde. Det er 24 prosent som svarer at de ser flere muligheter for bruk av
teknologi pa sin arbeidsplass. Ansatte ved bad -og idrettsanlegg foresla&r mer bruk av



overvakningskamera og sensorer i basseng, men de oppgir ogsa at de har behov for & digitalisere
dagens papirbaserte losninger. De ser ogsa at renholdet kan forbedres med bruk av teknologi, og
at skap og laser trenger oppgradering.

Forslag til tiltak: Denne ansattgruppen fér lite sosial stette fra overordnet og de skarer lavt pa
ledelseskvalitet, sa her bar kommunene se pd hvem som har lederansvar for denne yrkesgruppen.
Det ma ogsd gjores en vurdering om denne yrkesgruppen har nok karrieremuligheter og har
mulighet til & ta videreutdanning nar de ikke kan eller vil jobbe i bad- og idrettsanlegg lenger. De
ber ogsa selvsagt fa shorts som arbeidsantrekk om de ensker det. Noen beskriver at de ma ga i
langbukser 1 anlegg med heye temperaturer og det heres merkelig ut at dette ikke enkelt kan
ordnes. Dersom en ensker & redusere arbeidsrelatert sykefravar og frafall fra arbeidslivet blant
ansatte ved kommunale bad- og idrettsanlegg, ber kommunene folge opp lederne til denne
yrkesgruppen og sette i verk tiltak for & oke deres lederkompetanse.

Barnehageansatte

Det er 71 prosent av barnehageansatte i utvalget som arbeider i kommunale barnehager, mens
resten er private, kommersielle eller ideelle. 93 prosent har fast ansettelse og 81 prosent av disse
arbeider i full stilling. Det er 22 prosent av utvalget som har jobbet hos samme arbeidsgiver i over
20 ar og fem prosent som har arbeidet pa ndveaerende arbeidsplass 1 mindre enn ett ar. 99 prosent
arbeider kun dagtid og 71 prosent oppgir at de har lav grad av fleksibilitet i arbeidstidsordningen
sin, men det er kun 11 prosent som mener at arbeidsgiver kunne tilbudt sterre fleksibilitet 1
arbeidstiden uten for store problemer.

Barnehageansatte har hoye kvantitative krav og heyt arbeidstempo. De har gode muligheter for &
bruke ferdighetene og kompetansen sin i jobben, men de har lite kontroll over arbeidstiden.
Arbeidet foles i stor grad meningsfylt og de foler at det de gjor er viktig, og det er relativt
forutsigbart. De opplever at arbeidet anerkjennes av ledelsen og at de behandles rettferdig.
Ledelseskvaliteten oppleves som god. Rolleklarheten er bra, men de mé gjore ting som de mener
burde vaert gjort pa en annen mate, og de md noen ganger gjore ting som virker unedvendig. De
ligger ogsa lavest péd indikatoren for kvalitet pa arbeidet og opplever at de ikke fér utfort
arbeidsoppgavene med den kvaliteten de ensker, og de ligger nest lavest pd indikatoren for
jobbtilfredshet blant de inkluderte yrkesgruppene. Det er likevel 69 prosent som er forngyd eller
sveert forngyd med jobben som helhet, alt tatt i betraktning. Det er serlig mange som ikke er
forneyd med lennen de far for arbeidet. De ligger ogsa ganske heyt pa indikatoren for konflikt
mellom arbeid og fritid, og serlig med at arbeidet tar s& mye energi at det har negativ pavirkning
pa privatlivet deres.

28 prosent har blitt eksponert fra fysisk vold fra barn de siste 12 manedene, men ellers er det lav
eksponering for andre former for uensket adferd. Barnehageansatte oppgir verdier i det overste
sjiktet om sgvnproblemer, nivd pd utbrenthet, stress, muskel- og skjelettplager, hodepine og
depressive symptomer. @kningen i sykefravaeret som vises i barnehager i nasjonal statistikk, mé



ses 1 sammenheng med dette. Det 58 prosent som oppgir at det siste sykefravaret de hadde helt
eller delvis skyldes arbeidssituasjonen, og dette er klart hoyest av alle de 13 yrkesgruppene.

Det er 49 prosent av ansattrepresentantene fra barnehager som oppgir at partssamarbeidet har blitt
bedre de siste arene, og 37 prosent svarer at de samarbeider pa flere omrider 1 partssamarbeidet
na enn tidligere.

Det er 8 prosent av barnchageansatte som oppgir at de har personallederansvar, men disse oppgir
i liten grad & ha nedvendige rammebetingelser, som tilgang pd nok kvalifisert personell og
budsjettrammer til forsvarlig drift. Det er 78 prosent som oppgir at de samarbeidet godt med
tillitsvalgte og 74 prosent som samarbeider godt med verneombud. Det er likevel en del faerre enn
gjennomsnittet som svarer at partssamarbeidet fungerer godt i barnehagene, men 53 prosent oppgir
at partssamarbeidet har blitt litt eller mye bedre de siste arene.

Det er kun en prosent av barnehageansatte i utvalget som ikke bruker egne klaer pé jobb, kombinert
med at klaerne i stor grad slites pa jobb i aktivitet med barn ute og inne i all slags ver, trenger de
mye forskjellige kler og skotey pa jobb for & holde seg varme og terre. Uteklaer og sko av hey
kvalitet som tdler norske vintre er dyrt, og sett i1 forhold til lennsnivéet til barnehageansatte er det
urimelig om de ikke far en betydelig ekning 1 kompensasjonen for bruk av egne klar og sko som
slites ut fort pé jobb.

Det er 74 prosent av barnehageansatte i utvalget som svarer at det er tydelig hvem som er ansvarlig
for arbeidsmiljeforhold péd arbeidsplassen, og 67 prosent oppgir at de har prosedyrer for hvordan
krenkende adferd skal handteres. Det er 54 prosent som oppgir at arbeidsgiver har et sterkt fokus
pa & skape et helsefremmende arbeidsmilje. 35 prosent oppgir at relasjonelle og emosjonelle
faktorer inkluderes i det systematiske HMS-arbeidet, men det er kun 19 prosent som oppgir at
overste ledelse 1 organisasjonen stotter tiltak for 4 unngé overbelastning pd de ansatte. Det er 54
prosent av barnehageansatte som oppgir at de har tilgang pa BHT, og blant de som har tilgang er
det vanligst at lederen ber om bistand, og ikke at ansatte eller verneombud tar direkte kontakt. Det
er 19 prosent av barnehageansatte som har hatt kontakt med BHT de siste 12 ménedene.

Det er 57 prosent av barnehageansatte som oppgir at arbeidsplassen har tatt i bruk ny teknologi
eller digitalisert oppgaver/arbeidsomrader de siste drene, men det er 29 prosent av disse som ikke
har fatt nedvendig opplering i det som er tatt i bruk. For barnehageansatte har dette for de fleste
fort til okt krav om tilgjengelighet og okt arbeidsmengde, men ofte har ogsd kvaliteten pa
tjenestene okt. Det er 15 prosent som ser noen nye teknologiske muligheter pd arbeidsplassen,
forst og fremst vil de ha gode fagsystemer som er spesialtilpasset barnehager. Det er fortsatt mye
som foregdr pd papir, og dokumentasjon og loggforing ber kunne gjores enklere enn i1 dag for &
frigjore tid til barna.



Forslag til tiltak: @k kompensasjonen for bruk av egne klar kraftig for ansatte i barnehager som
trenger mye dyre klaer og sko med hay kvalitet for & holde seg varme og terre til alle drstider og 1
alle vaerforhold. Det er urimelig at de med relativ lav lenn 1 stor grad mé betale for kleerne som
slites ut pa jobb selv. Fysisk vold og aggresjon blant barn skal ikke overses og bagatelliseres, men
det er selvsagt ikke slik at aggressive barn 1 barnehager er det samme som aggressive voksne. Men
det er viktig a vite at slike hendelser kan ha store konsekvenser for ansatte som ofte stér alene 1
handteringen av slike situasjoner. Slike hendelser kan fore til skam og tap av arbeidsglede og
motivasjon fordi de ikke héndterte det bedre enn de gjorde, og dermed gi heyere risiko for
arbeidsrelatert sykefravaer. Ansatte kan begynne & tvile pad egen faglighet og dette kan oke
stressnivaet og fore til tap av mestringsfolelse. Dette md tas pd alvor om vi skal forebygge
arbeidsrelatert sykefraveer 1 barnehager. Barnehagene ma ha arbeide med & forebygge situasjoner
der barn blir aggressive av ulike &rsaker, og ha prosedyrer pd hva som skal gjeres nar det likevel
skjer. Det kan vaere mye vanskeligere & forebygge situasjoner der barn blir frustrerte og aggressive
om bemanningen er lav. Kommunene ber klart vurdere om de har andre ansattgrupper som kan
bidra mer i de kommunale barnehagene, for eksempel med renhold og matlaging for & redusere
belastningen pd de ansatte som i dag er for hoy og ferer til hoyt arbeidsrelatert sykefravear. Det er
kun 19 prosent av barnehageansatte i utvalget som oppgir at gverste ledelse i organisasjonen stotter
tiltak for 4 unngd overbelastning péd de ansatte, og mangel pa stotte fra egen organisasjon kan vare
en av faktorene som bidrar til det hoye sykefravaret 1 barnehager. Belastningen pd de ansatte mé
reduseres, og de ma fa mye hoyere kompensasjon for bruk av egne klar og sko enn de far i dag.

Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler, avdelinger

Det er 77 prosent av denne yrkesgruppa som arbeider i kommunal sektor, mens 20 prosent arbeider
1 fylkeskommunal sektor. 94 prosent er fast ansatt. 56 prosent arbeider i full stilling, og 25 prosent
arbeider 1 80-99 % stilling. Det er 26 prosent av utvalget som har vert hos ndvarende arbeidsgiver
i over 20 ar, og 8 prosent har vaert der i mindre enn ett ar. 97 prosent arbeider kun pa dagtid og 62
prosent oppgir at de har lite fleksibilitet 1 arbeidstidsordningen. 21 prosent mener arbeidsgiver
kunne tilbudt sterre fleksibilitet 1 arbeidstiden uten for store problemer.

De maé ofte jobbe i1 hayt tempo, men har lite kontroll pa egen arbeidstid. De opplever at arbeidet
de gjor er meningsfylt, men har lav grad av forutsigbarhet. De skréer lavest pa rolleklarhet, men
ligger ikke s& mye lavere enn de andre yrkesgruppene. Ledelseskvalitet er bra, men de mangler
noe pa sosial stette, bde fra ledere og kolleger. De har stort arbeidsengasjement, men ligger over
gjennomsnittet pa jobbusikkerhet og 52 prosent er bekymret for at lennsutviklingen blir svak.
Mange opplever konflikter mellom arbeid og fritid, ved at arbeidet tar sa mye energi at det har
negativ pavirkning pa privatlivet. De far ikke alltid utfert arbeidet med den kvaliteten de ensker,
men 72 prosent er forneyd med jobben som helhet, alt tatt i betraktning.

Halvparten i denne yrkesgruppen har veart eksponert for trusler om vold de siste 12 ménedene, og
dette er den yrkesgruppen i utvalget med flest som ogsa er eksponert for fysisk vold (45 prosent).
Vi maler hagye niva pa sevnproblemer, utbrenthet, stress og depressive symptomer. Sannsynlighet



for at de har hatt sykefraver siste halve aret er hoy, og 18 prosent oppgir at de har hatt sykefraver
fordi de har vert utslitt fra jobb. 39 prosent oppgir at siste sykefravar helt eller delvis skyldes
arbeidssituasjonen.

Det er 44 prosent av ansattrepresentantene for denne gruppen som mener at partssamarbeidet har
blitt litt eller mye bedre de siste drene og 32 prosent oppgir at de samarbeider om flere omrader i
partssamarbeidet né enn tidligere.

Fire prosent er ledere med personalansvar, og 47 prosent av disse oppgir & ha budsjettrammer som
gir forsvarlig drift. De samarbeider relativt godt med tillitsvalgte og verneombud, men her er det
potensial for forbedring. Det er 74 prosent som oppgir at partssamarbeidet har blitt litt eller mye
bedre de siste drene og 64 prosent opplever at de samarbeider om flere omréder 1 partssamarbeidet
nd enn tidligere.

Det er fa som far kleer og sko fra arbeidsgiver, og 42 prosent oppgir at egne klar slites i stor grad
i jobben.

Det er 67 prosent som svarer at det er tydelig hvem som er ansvarlig for arbeidsmiljeforhold pé
arbeidsplassen og 55 prosent oppgir at de har rutiner for hvordan krenkende adferd skal handteres.
Det er 44 prosent som mener arbeidsgiver har sterkt fokus pa & skape et helsefremmende
arbeidsmilje. 30 prosent oppgir at relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer inkluderes 1 det
systematiske HMS-arbeidet pa deres arbeidsplass. Det er 19 prosent som oppgir at gverste ledelse
1 organisasjonen statter tiltak for & unnga overbelastning pd de ansatte, og 56 prosent oppgir at de
har tilgang til BHT.

Det er 59 prosent som oppgir at de har tatt i bruk ny teknologi eller digitalisert oppgaver/arbeids-
omrader de siste arene, men 41 prosent svarer at de ikke har fatt nedvendig opplering 1 det som
er tatt 1 bruk. Endringene har fort til gkt krav om tilgjengelighet, men har ogsa gitt dem mulighet
til & leere noe nytt og forbedret kvaliteten pa tjenesten. 17 prosent ser flere muligheter for bruk av
teknologi pé sin arbeidsplass. De ser behov for digitale losninger for renhold og renholdstyring,
men ogsa for leremidler til elever med spesialpedagogisk opplegg. Noen har ikke lisenser pa det
de bruker, og ma derfor godta reklame. De ettersper ogsd bedre HR-system der de kan lgse alt
digital, og bruk av KI til administrative arbeidsoppgaver. De nevner ogsé at de ensker digitale
lgsninger for & ha bedre kontroll pa bygningene av sikkerhetshensyn.

Forslag til tiltak: Som for barnehageansatte, er det urimelig at de ikke far storre kompensasjon for
at private kler slites ut pa jobb. De mé fi full kompensasjon for bruk av egne kler pd jobb nir
kleer slites 1 stor grad. Denne gruppen har lite sosial stette bade fra kolleger og ledere, og det ma
iverksettes tiltak for bedre integrasjon av alle ansattgrupper i arbeidsmiljeet pad denne typen
arbeidsplasser. Det ber arbeides mye mer systematisk pA HMS-omrédet for & forebygge fysisk
vold. Fysisk vold i arbeidssammenheng er svart edeleggende for den ansattes psykiske helse,



uavhengig av alderen pa de som utforer volden, og dette mé anerkjennes og tas pd alvor. Som for
barnehageansatte kan hendelser med aggressive barn som slér, biter, spytter og klorer fore til skam
fordi de ikke klarte & forhindre det, og gi en usikkerhet i egen arbeidssituasjon. De kan begynne &
tvile pd egen faglighet, bli redde og stressede pé jobb, og de mister mestringsfolelse. Hendelser
som ikke kan forebygges gjennom bedre organisering av arbeidet eller andre tiltak, ma automatisk
utlese en stottefunksjon for ansatte som opplever slike hendelser for & hindre at det akkumuleres
en belastning som egker sannsynligheten for sykefraveaer. Dette mi tas pa alvor om vi skal forebygge
arbeidsrelatert sykefraver og frafall fra arbeidslivet blant ansatte 1 tilrettelagt
undervisning/spesialskoler/avdelinger. Ansatte i barnehager er i stor grad forneyde med lederne i
barnehagene, sé det er ikke svak ledelse som er &rsaken til hayt sykefravaer 1 barnehager.

NAV-ansatte

Av NAV-ansatte i utvalget, er det 98 prosent som har fast ansettelse, 90 prosent som jobber fulle
stillinger og 99 prosent jobber kun pa dagtid. 18 prosent har vert ansatt samme sted i over 20 ar
og 4 prosent har arbeidet der i mindre enn ett dr. Dette er den ansattgruppen i utvalget som har
aller mest fleksibilitet i arbeidstidsordningen sin, men 25 prosent mener at arbeidsgiver kunne
tilbudt de sterre fleksibilitet uten for store problemer. NAV-ansatte i utvalget har en hey andel
som er forneyd med tilvaerelsen 1 forhold til friserer, ansatte ved bad- og idrettsanlegg og
barnehageansatte.

Hele 20 prosent av de NAV-ansatte i utvalget oppgir at de har vert eksponert for digitale
krenkelser de siste 12 manedene og det er dermed den yrkesgruppen i utvalget som er mest
eksponert. De har ogsa hgye emosjonelle krav i1 arbeidet sitt, og méd ofte hindtere andre folks
personlige problemer som en del av jobben. De ligger hoyt pd kognitivt stress og har systematisk
hoyere niva pa depressive symptomer sammen med barnehageansatte, ansatte i tilrettelagt
undervisning, helsesekreterer og helsefagarbeidere. Men de opplever ogsd & gjere ting som de
mener burde vart gjort pd en annen méite, og de ma gjore ting som virker unedvendig.
Ledelseskvalitet méles til & veere ganske bra, og det er s&rlig hoyt niva pa opplevd sosial stette fra
kolleger og sterkt samhold blant NAV-ansatte. De er den ansattgruppen som opplever lavest
jobbusikkerhet med gode fremtidsutsikter i jobben.

NAV-ansatte opplever de hoyeste kvantitative kravene i utvalget, ogsa nar vi kontrollerer for
kjonn, alder, om de har lederansvar og sektor. De har ogsa ganske hegye krav til arbeidstempo, men
ikke like heye krav som friserer. De har en del innflytelse ved at de har muligheter til pavirke
vesentlige beslutninger som angar arbeidet, men de kan i mindre grad pavirke arbeidsmengden
sin. De opplever at de far brukt ferdighetene og kompetansen sin i arbeidet, og har ofte mulighet
til & leere noe nytt. Arbeidet er ganske variert, og de har god kontroll over arbeidstiden sin og det
er bare brannforebyggere som rapporterer om hayere kontroll over arbeidstiden sin. De opplever
at arbeidet er meningsfylt og at arbeidet de gjor er viktig. De har hey grad av jobbtilfredshet.



Fem prosent er ledere med personalansvar, og de opplever stort sett greie rammebetingelser og de
samarbeider godt med tillitsvalgte og med vernecombud. De fleste med personallederansvar
opplever at partssamarbeidet har blitt litt bedre de siste arene, og halvparten oppgir at de
samarbeider pd flere omréder i partssamarbeidet na enn tidligere.

NAV-ansatte bruker egne kler pd jobb, men de har normal slitasje og de feerreste tenker at de har
behov for arbeidskleer fra arbeidsgiver.

Det er 44 prosent av ansattrepresentantene som oppgir at partssamarbeidet har blitt litt eller mye
bedre de siste arene, og 26 prosent svarer at de samarbeider om flere omrader enn tidligere.

Det er 63 prosent av utvalget som har hatt sykefravaer siste halvar, de fleste 1-3 korte sykefraver
med egenmelding, og arsaken til siste sykefraver var stort sett sykdommer i luftveiene. Men det
er 25 prosent som oppgir at siste sykefraver skyltes at de var utslitt fra jobb. Hver tredje som
hadde veart sykmeldt, oppgav at siste sykefravaer var forarsaket av arbeidssituasjonen.

NAV-ansatte i utvalget skirer bedre enn gjennomsnittet pA HMS indikatorene, og det er 77 prosent
som oppgir at det er tydelig hvem som er ansvarlig for arbeidsmiljeforhold pa arbeidsplassen, og
73 prosent svarer at de har prosedyrer for hvordan krenkende adferd skal handteres. I denne
baselinemédlingen er det 53 prosent av NAV-ansatte som oppgir at relasjonelle og emosjonelle
risikofaktorer er en del av det systematiske HMS-arbeidet, og dette er det hayeste for hele utvalget.
NAV-ansatte gir en over gjennomsnittlig vurdering av hvordan arbeidsmiljeforhold og
partssamarbeid tas pd alvor pa arbeidsplassen. Det er 82 prosent av NAV-ansatte som oppgir at
virksomheten har tilgang til bedriftshelsetjeneste, men det er relativt fa som svarer at de ansatte
eller verneombud kan ta direkte kontakt med BHT.

80 prosent av NAV-ansatte i utvalget oppgir at de har tatt i bruk ny teknologi eller digitalisert
oppgaver/arbeidsomrdder de siste drene, men 25 prosent oppgir at de ikke har fatt nedvendig
opplering 1 bruk av de nye losningene. Konsekvensene av endringene har i storst grad gitt de
ansatte mulighet til & lere noe nytt, og nesten like mange svarer at det har okt kvaliteten pa
tjenesten de leverer. Det er ogsd mange som opplever at de teknologiske endringene har fort til
okt krav om tilgjengelighet og nesten like mange oppgir at det har fort til okt arbeidsmengde. Det
er 42 prosent av NAV-ansatte som ser nye muligheter for bruk av teknologi pa egen arbeidsplass.
Serlig ser de muligheten for bruk av kunstig intelligens for behandling av seknader og enkle
vedtak. Men mange ser et stort potensial i bedring av brukergrensesnitt og samordning av
fagsystemer. Mange er ogsa positive til den teknologiske utviklingen som pagér hver dag i NAV
og héper at de fremover 1 storre grad kan jobbe med de mer kompliserte sakene, og overlate de
enkle oppgavene til roboter og kunstig intelligens.



Forslag til tiltak: Mye bra har skjedd i NAV de siste drene og de har i stor grad skapt gode
arbeidsplasser der folk bdde foler seg nyttig og blir sett. Selv om NAV-ansatte har hayest andel
med stor fleksibilitet 1 arbeidstiden 1 dette utvalget, er det 20 prosent som svarer at de i liten eller
1 noen grad har fleksibilitet. Med heye kvantitative krav, kombinert med heyt arbeidstempo og en
del arbeid der de kommer tett pa vanskelige liv, krever det at de ansatte far tatt seg inn for de
akkumulerer en belastning som til slutt ender med langtidssykefraver fordi de blir utslitt. Det er
25 prosent av NAV-ansatte i utvalget som har vert sykmeldt siste halvar som oppgir at arsaken
var at de var utslitt av jobb.

Helsesekretaerer

75 prosent av helsesekretarene 1 utvalget oppgir at de arbeider i offentlige spesialisthelsetjenester.
96 prosent er fast ansatt, og av disse er det 77 prosent som arbeider 1 full stilling. 30 prosent av
utvalget har vert hos navarende arbeidsgiver 1 over 20 r, og fem prosent har vert der i mindre
enn ett ar. 90 prosent arbeider kun pa dagtid, og 8 prosent jobber i todelt turnus pa dag og kveld.
Det er 40 prosent som oppgir at det er lite fleksibilitet i arbeidstidsordningen de har, og 29 prosent
mener at arbeidsgiver kunne tilbudt sterre fleksibilitet uten for store problemer.

De har relativt haye relasjonelle og emosjonelle krav 1 arbeidet, og en del rapporterer om hoyt
stressniva, bide kognitivt og kroppslig, og sevnproblemer og utbrenthet. Det er 31 prosent som
oppgir at siste sykefraveer helt eller delvis skyldes arbeidssituasjonen.

Helsesekreterene har heoye kvantitative krav, og har ofte arbeid som er ujevnt fordelt slik at
arbeidet hoper seg opp, og de har heye krav til arbeidstempo. De har relativt lite innflytelse péd
jobben, og kan i liten grad pavirke egen arbeidsmengde. De ligger ogsa i nedre del av skalaen i
muligheter for utvikling i jobben, og de har relativt lite variasjon i arbeidet. De har middels kontroll
over arbeidstiden sin, men de foler at de gjor en viktig jobb og har bra niva pa rolleklarhet.
Ledelseskvaliteten vurderes & vere bra, og de oppgir hoy forpliktelse til arbeidsplassen, og heoyt
arbeidsengasjement. De skarer ogsd heyt pd kvalitet pa arbeidet, dvs. at de kan utfere
arbeidsoppgavene med tilfredsstillende kvalitet.

Det er 25 prosent som oppgir at de er bekymret for at teknologi skal gjere dem overfladig. Det er
48 prosent som er bekymret for at lennsutviklingen blir svak, og 78 prosent som er forneyd med
jobben sin som helhet, alt tatt i betraktning.

Det er 49 prosent av ansattrepresentantene for helsesekreterene som oppgir at partssamarbeidet
har blitt litt eller mye bedre de siste drene, og dette er hogyest andel 1 utvalget. Det er 27 prosent
som opplever at de samarbeider om flere omrader enn tidligere,

Tre prosent er ledere med personalansvar, og det er f av disse som opplever stor belastning av &
veaere leder, men de mangler tilgang pa nok personell og under halvparten (46 prosent) oppgir & ha
budsjettrammer som gir forsvarlig drift. Samarbeidet med tillitsvalgte og verneombud kan bli



bedre og det er 25 prosent som opplever at partssamarbeidet har blitt litt eller mye bedre de siste
arene. 42 prosent oppgir at de samarbeider om flere omrader i partssamarbeidet na enn tidligere.

Det er 67 prosent av helsesekreterene som oppgir at det er tydelig hvem som er ansvarlig for
arbeidsmiljeforhold pé arbeidsplassen og 60 prosent som har prosedyrer for hvordan krenkende
adferd skal hindteres. Det er 49 prosent som oppgir at arbeidsgiver har sterkt fokus pé & skape et
helsefremmede arbeidsmilje. Det er 33 prosent som oppgir at relasjonelle og emosjonelle
risikofaktorer inkluderes i det systematiske HMS-arbeidet, mens 20 prosent oppgir at gverste
ledelse prioriterer ansattes helse og velferd like heyt som organisasjonens produktivitet. 42 prosent
oppgir at arbeidsmiljeforhold tas pa alvor pd arbeidsplassen. Det er 68 prosent av helsesekretarene
som oppgir at virksomheten har tilgang pa BHT.

Det er 29 prosent som oppgir at de ikke har fatt nedvendig opplaring i ny teknologi eller losninger
som er innfort de siste arene. Endringene som er innfort, har bade gitt dem mulighet til & leere noe
nytt, gitt okt krav om tilgjengelighet og okt kvaliteten pa tjenestene. Helsesekreterer onsker seg
flere digitale lasninger for & kunne slutte med utskrifter og skanning av dokumenter som tar mye
tid. Mange ensker forbedring i nidvarende system, og automatiske lgsninger for registrering,
fristbrudd med automatisert generering av rapporter etc. Robotisering av enkle oppgaver, digital
signering, KI til kommunikasjon med pasienter, flere innsjekkingsautomater og betalings-
automater. De ensker a f& oppgaver bort fra telefon over til digitale lesninger for kommunikasjon
gjennom meldinger, som er mer effektivt enn telefon.

Forslag til tiltak: Arbeid videre for & sikre et sterkt partssamarbeid i denne profesjonen, fa til et
sterkere og bedre partssamarbeid som bidrar til bedre arbeidsbetingelser for yrkesgruppen. Serg
for at helsesekretarer har alternative, produktive oppgaver i spesialisthelsetjenesten nar arbeidet
deres automatiseres og KI tar over noen oppgaver. Ledelsen pé arbeidsgiversiden ma stette dette
arbeidet og de ma 1 storre grad vare opptatt av & bevare ansattes helse og velferd for & serge for at
helsesekretarer kan std lenge 1 jobb. Flere helsesekretaerer oppgir for eksempel at de har bedt om
a fa jakker 1 innemiljoet pa vinterstid, men har ikke blitt hort.

Kontorfaglig skolepersonell

Det er 71 prosent som arbeider i kommunal sektor/grunnskoler og 27 prosent som arbeider i
fylkeskommunal sektor/videregaende skoler, i utvalget. Alle har fast ansettelse og 2 av 3 jobber 1
100 prosent stilling, nesten utelukkende pé dagtid. Det er 41 prosent som har vert ansatt hos
navarende arbeidsgiver 1 over 20 ar, og en prosent som har veart ansatt 1 mindre enn ett ar. 21
prosent oppgir at de har lite fleksibilitet 1 arbeidstid, og 23 prosent mener arbeidsgiver kunne
tilbudt sterre fleksibilitet uten for store problemer.

De har heoye kvantitative krav i jobben og mé ofte arbeide i hoyt tempo. De har relativt stor
innflytelse pa jobben og arbeidet er variert. De har bra kontroll over egen arbeidstid, som & kunne
bestemme nar de kan ta pause, og de opplever at jobben de gjor er viktig. De oppgir lave niva pa



arbeid-fritid konflikter, og hey grad av vertikal tillit og opplevd rettferdighet 1 organisasjonen de
arbeider i.

Det méles relativt lave nivd pa eksponering for utilberlig adferd, og pa relasjonelle og emosjonelle
risikofaktorer. De ligger ogsa lavere pd stressniva og har mindre depressive symptomer enn andre
yrkesgrupper i1 utvalget. De rapporterer om hoyest niva pa anerkjennelse i utvalget, og de far i liten
grad motstridende krav pa jobb. Kvaliteten pa ledelsen oppleves a vere hoy, og de far god sosial
stotte fra overordnet og fra kolleger, nar det trengs. Det er godt samhold pa jobb og de foler sterk
forpliktelse til arbeidsplassen. Arbeidsengasjementet er hoyt. Det er 12 prosent som oppgir at
sykefraver siste halvar skyldes at de var utslitt av jobb og 27 prosent oppgir at siste sykefraver
helt eller delvis var forérsaket av arbeidssituasjonen.

Men de har en del jobbusikkerhet, og s@rlig er mange bekymret for at de ikke finner en ny jobb
om de skulle minste den de har i dag. 48 prosent er bekymret for at lennsutviklingen blir svak.
Likevel er dette den yrkesgruppen i utvalget som har heyest nivd pa jobbtilfredsheten, og det er
78 prosent som svarer at de er fornayde med jobben som helhet, alt tatt i betraktning.

Av ansattrepresentantene fra denne yrkesgruppen, er det 36 prosent som svarer at partssamarbeidet
har blitt bedre de siste drene, og 29 prosent oppgir at de samarbeider pa flere omrader enn tidligere.

Seks prosent er ledere med personalansvar, men kun 25 prosent av de opplever 4 ha
budsjettrammer som gir forsvarlig drift. Det er potensial for & fa til bedre samarbeid med
tillitsvalgte og verneombud, og det er 75 prosent av lederne med personalansvar som svarer at de
ikke har vart noen endring 1 partssamarbeidet de siste arene.

De bruker i stor grad egne kler, men de slites ikke mer enn normalt, og fa oppgir at de har behov
for klaer fra arbeidsgiver.

82 prosent oppgir at det er tydelig hvem som er ansvarlig for arbeidsmiljeet pd arbeidsplassen, og
68 prosent svarer at de har prosedyrer for hvordan krenkende adferd skal handteres. Det er 58
prosent som svarer at arbeidsgiver har sterkt fokus pa a skape et helsefremmende arbeidsmilja. 40
prosent svarer at relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer inkluderes i det systematiske HMS-
arbeidet pa deres arbeidsplass. Og like mange svarer at gverste ledelse stotter tiltak for & unngé
overbelastning pa de ansatte. 72 prosent har tilgang pa BHT.

Det er 28 prosent som oppgir at de ikke har fatt nedvendig opplering i det som er innfert av
teknologi. 60 prosent svarer at teknologien som er innfort, har gitt de mulighet for 4 leere noe nytt,
og 38 prosent oppgir at det har fort til gkt kvalitet pa tilbudet, mens 26 prosent oppgir at det har
okt krav om tilgjengelighet. 31 prosent ser nye teknologiske muligheter, og de foreslar blant annet
a digitalisere alle dagens papirlesninger, de trenger nye fagsystem og de vil bruke KI i
saksbehandling, og g over til mer digital kommunikasjon for mer effektivt arbeid.



Forslag til tiltak: Arbeide for a fa til bedring 1 partssamarbeidet, de ma samarbeide om flere saker
og etablere systematisk partssamarbeid. Serg pd forhind for at de har produktive oppgaver nér
mer kan loses av automatiserte prosedyrer og KI. Det er store oppgaver i1 skolene 1 drene fremover,
som kontorfaglig skolepersonell kan bidra til & lese. Kartlegg kompetanse og interesser og la de
bidra til & finne digitaliseringslosninger for oppgavene, samtidig som det planlegges for hvilke
oppgaver de skal fortsette & gjore slik at det skapes storre trygghet for deres arbeidssituasjon.

Helsefagarbeidere, omsorgsarbeidere og hjelpepleiere

Det er 89 prosent av utvalget i denne yrkesgruppen som arbeider i kommunal sektor, og 7 prosent
arbeider 1 offentlige spesialisthelsetjenester. 96 prosent har fast ansettelse, og 49 prosent har full
stilling. Det er 23 prosent som arbeider 50-79 % stilling og 24 prosent som arbeider 80-99 %
stilling. Det er 36 prosent av utvalget som har vert hos naverende arbeidsgiver 1 over 20 ér, og 4
prosent har veart der i mindre enn ett ar. 63 prosent arbeider todelt turnus og 10 prosent arbeider
tredelt turnus. 11 prosent arbeider pa dagtid, mens 16 prosent arbeider langvakter over 12,5 timer.
Det er 43 prosent som har lite fleksibilitet i arbeidstidsordningen sin, og 21 prosent mener at
arbeidsgiver kunne tilbudt sterre fleksibilitet uten for store problemer.

Denne yrkesgruppen opplever hoye kvantitative krav pd jobben, haye krav til arbeidstempo og
relativt lav innflytelse pa jobben, samtidig som de har lav kontroll over arbeidstiden. Arbeidet er
meningsfylt, men nivaet pa opplevd anerkjennelse kan bli bedre. Rolleklarheten er bra, men de méa
ofte gjore ting som de mener virker unedvendig. Ledelseskvaliteten er bra, men de hadde trengt
mer sosial stette fra bade ledere og fra kolleger. De opplever en del konflikter mellom arbeid og
fritid, der problemet er at arbeidet tar s& mye energi at det har negativ pavirkning pa privatlivet.
Det er 75 prosent som svarer at de er forngyde med jobben sin som helhet, alt tatt 1 betraktning,
men 54 prosent er bekymret for at lennsutviklingen blir svak.

Helsefagarbeidere opplever hoy eksponering for trusler om vold og fysisk vold. De har hey
eksponering for uensket seksuell oppmerksomhet, og arbeidet er folelsesmessig krevende pé
mange mater. De oppgir de hoyeste niviene pa sevnproblemer, og har relativt heye nivaer pa
utbrenthet og stress. Det er 19 prosent som oppgir at en av arsakene til at de hadde sykefraveer, var
at de var utslitt av jobb. Det er 45 prosent som oppgir at siste sykefraveer helt eller delvis skyldes
arbeidssituasjonen.

Det er 49 prosent av ansattrepresentantene som oppgir at partssamarbeidet har blitt bedre de siste
arene, og 37 prosent oppgir at de samarbeider om flere omrader na enn tidligere.

Det er én prosent av utvalget som er ledere med personalansvar, og disse ser ut til 4 ha darlige
rammebetingelser, der kun 33 prosent opplever & ha budsjettrammer som gir forsvarlig drift.
Samarbeidet med tillitsvalgte og verneombud varierer fra svert darlig til svert godt, men det er
mange tema de ikke samarbeider godt om. Men det er likevel 75 prosent som oppgir at



partssamarbeidet har blitt bedre de siste arene, og 45 prosent oppgir at de samarbeider om flere
omrader na enn tidligere.

Det er 57 prosent av utvalget som oppgir at de ikke bruker egne klaer pé jobb, og blant dem som
bruker egne kler er det 48 prosent som oppgir at de i stor grad slites. Kompensasjonen de far er
sveert lav, og dekker ikke pé langt naer utgiftene de har til kleer som slites pa jobb. Det er kun fem
prosent av utvalget som ikke bruker egne sko, og 80 prosent av de som bruker egne sko, mener at
arbeidsgiver burde serget for sko til dem.

Det er 66 prosent som svarer at det er tydelig hvem som er ansvarlig for arbeidsmiljeforholdene
pa arbeidsplassen, men bare 47 prosent svarer at de har prosedyrer for hvordan krenkende adferd
skal héndteres. Det er 32 prosent som svarer at relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer
inkluderes 1 det systematiske HMS-arbeidet, og 40 prosent oppgir at arbeidsgiver har sterkt fokus
pa a skape et helsefremmende arbeidsmilje. Det er ogsa kun 15 prosent som oppgir at gverste
ledelse i organisasjonen stotter tiltak for & unnga overbelastning pa de ansatte. Det er hhv. 37 og
39 prosent som svarer at arbeidsmiljeforhold tas pa alvor og at partssamarbeidet fungerer godt. 59
prosent svarer at de har tilgang pA BHT, og 19 prosent har hatt kontakt med BHT siste ar.

Det er 26 prosent 1 denne yrkesgruppen som oppgir at de ikke har fitt nedvendig opplering i bruk
av ny teknologi som er innfert pa arbeidsplassen. Virkningen av endringene av teknologi og
digitalisering pa arbeidsplassen, har for de fleste gitt dem mulighet til & leere noe nytt. Men 30
prosent har fétt gkt krav om tilgjengelighet og okt arbeidsmengde. Like mange oppgir at endringen
har okt kvaliteten pd tjenestene. Hver fjerde ser muligheter for a bruke teknologi pé flere omrader
pa arbeidsplassen. De nevner ulike former for velferdsteknologi, laser og adgangskontroll som
gjenkjenner brukere, nettbrett, kamera pad rommene til bruk pa natt. Digitale tilsyn ved bruk av
skjerm nar det er store avstander og digital kommunikasjon for & unngé 4 kjoere til unedvendige
tilsyn. De etterlyser ogsa mulighet til &8 dokumentere pa mobile enheter.

Forslag til tiltak: Det ma undersekes om full stilling medferer for stor arbeidsbelastning, nir det
er under halvparten som arbeider 1 100 % stilling. Kanskje ma full stilling medfere farre
arbeidstimer for denne store yrkesgruppen. @verste ledelse i organisasjonene ma stotte tiltak for &
unnga overbelastning pd de ansatte i mye storre grad enn i dag. Partssamarbeidet mé forbedres,
HMS-arbeidet ma videreutvikles. Teknologi som innferes ma vurderes i tett samarbeid med de
ansatte for & unngé at dette gir merarbeid og okt arbeidsbelastning. Det ma vurderes om andre
yrkesgrupper kan komme inn for & avlaste helsefagarbeidere som ofte har svert hoy
arbeidsbelastning, som det er vanskelig & sta 1 over tid - dersom arbeidsrelatert sykefravaer og
frafall fra arbeidslivet skal reduseres.



Ambulansepersonell

Det er 98 prosent av ambulansepersonellet 1 utvalget som har fast ansettelse, og 90 prosent arbeider
1 full stilling. Det er 26 prosent av utvalget som har vert hos navarende arbeidsgiver i over 20 ar
og 2 prosent som har vert der i mindre enn ett &r. 45 prosent arbeider langvakter pa over 12,5
timer og 21 prosent arbeider todelt skiftordning. Det er 34 prosent som opplever lav fleksibilitet 1
arbeidstidsordningen sin og 35 prosent mener at arbeidsgiver kunne gitt storre fleksibilitet uten
for store problemer.

Ambulansepersonell har heye emosjonelle krav i arbeidet fordi de ofte méa handtere andre folks
sykdom og personlige problemer som en del av jobben. De mé ogsd vare apne og vennlige mot
alle, uavhengig av hvordan de oppferer seg mot dem. De rapporterer lavere niva pé stress enn en
del andre yrkesgrupper, men 17 prosent oppgir at en av drsakene til sykefravaer var at de var utslitt
av jobb. De vanligste &rsakene til sykefraveer i yrkesgruppen, er sykdommer i luftveiene og
muskel- og skjelettlidelser. 47 prosent oppgir at siste sykefravaer helt eller delvis var forarsaket av
arbeidssituasjonen.

Ambulansepersonell er de som 1 aller storst grad er eksponert for trusler om vold blant de
inkluderte yrkesgruppene, og 70 prosent har opplevd dette 1 lopet av de siste 12 manedene. Det er
37 prosent som har vart eksponert for fysisk vold 1 samme tidsrom. Det er ogsé
ambulansepersonell som har heyest eksponering for sladder og baksnakking (52 prosent) og
mange er involvert i krangler og konflikter (35 prosent).

De ligger i nederste del av skalaen pd kvantitative krav, men arbeidstempoet kan vere hoyt. De
opplever & ha lite innflytelse pa jobben, fordi de i liten grad kan bestemme arbeidsmengden og
pavirke hvilke arbeidsoppgaver de gjor. Men de har gode muligheter for utvikling, og de er den
yrkesgruppen som har mest variasjon i arbeidet sitt blant de inkluderte. Samtidig har de lite
kontroll over arbeidstiden sin, og kan for eksempel i liten grad ta pauser nar de vil. Arbeidet er
meningstylt, og de foler de gjor en viktig jobb. Her skérer de aller hgyest av alle 1 utvalget. Og de
har minst forutsigbarhet 1 arbeidet, men ligger ogsé lavest pa anerkjennelse fra ledelsen. De ligger
heyt pa rollekonflikter og det & gjore unedvendige oppgaver. De vurderer kvaliteten pa ledelsen
nesten lavest i utvalget, og det er mange som mangler sosial stotte fra overordnet. De ligger bedre
an pa niva pa sosial stette fra kolleger, og de opplever godt samhold pa jobb. De opplever en del
usikkerhet rundt arbeidsbetingelser, og det ser ut til & forst og fremst handle om at arbeidstiden
kan endres mot deres vilje.

Vi méler lave baselineverdier pa vertikal tillit blant ambulansepersonell, og yrkesgruppen skiller
seg systematisk fra de andre yrkesgruppene med lavere nivad nar vi kontrollerer for kjenn, alder,
og om de har lederansvar. Det samme gjelder indikatoren organisasjonsrettferdighet, som handler
om hvorvidt konflikter lases pa en rettferdig mate, og om ansatte blir satt pris pa om de har gjort
en god jobb. Det er 73 prosent som oppgir at de er forngyde med jobben som helhet, alt tatt 1
betraktning.



Det er 31 prosent av ansattrepresentantene som opplever at partssamarbeidet har blitt bedre de
siste arene, og 23 prosent opplever at de samarbeider om flere omrader i1 partssamarbeidet nd enn
tidligere.

Fire prosent er ledere med personalansvar og det er svart fi blant disse som opplever a gode
rammebetingelser, som & ha budsjett som gir forsvarlig drift (13 prosent). Samarbeidet med
tillitsvalgte og verneombud er stort sett godt, men det er potensial for forbedringer. Det er 57
prosent som oppgir at partssamarbeidet har blitt bedre de siste drene, og 29 prosent oppgir at de
samarbeider pa flere omrdder nd enn tidligere.

Det er 61 prosent av ambulansepersonell som svarer at det er tydelig hvem som er ansvarlig for
arbeidsmiljeforhold pé arbeidsplassen, og 59 prosent oppgir at de har prosedyrer for hvordan
krenkende adferd skal héndteres pa arbeidsplassen. Den er kun 25 prosent som svarer at
arbeidsgiver sa raskt det er praktisk mulig setter i verk tiltak for & forebygge sykdom og ulykker,
og dette er lavest av alle inkluderte yrkesgrupper. Det er ogsa kun 35 prosent som svarer at
arbeidsgiver gjennomgar regelmessig arbeidsmiljeforholdene og vurderer risiko for sykdom eller
ulykker. 22 prosent svarer at relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer inkluderes i1 det
systematiske HMS-arbeidet. Det er som for helsefagarbeidere, kun 14 prosent som oppgir at
overste ledelse 1 organisasjonen stetter tiltak for & unngd overbelastning pd de ansatte.
Ambulansepersonell skarer aller lavest pA om arbeidsmiljeforhold blir tatt pa alvor, og om
partssamarbeidet fungerer godt. 69 prosent har tilgang til BHT og 25 prosent har vert i kontakt
med BHT siste 12 ménedene.

Det har vert store teknologiske endringer i ambulansetjenestene de siste arene, og 17 prosent
oppgir at de ikke har fatt nedvendig opplering i bruk av nye lgsninger som er innfort. Flest mener
at innforing av ny teknologi og digitalisering, har fort til gkt kvalitet pa tjenestene (47 prosent) og
32 prosent svarer at det har gitt de mulighet til & laere noe nytt. 21 prosent oppgir at det har fort til
okt krav om tilgjengelighet. Det er 43 som ser nye muligheter for teknologisk utvikling pa egen
arbeidsplass 1 ambulansetjenestene. Dette handler om nytt medisinsk utstyr som ultralydapparat,
CT hjelm, droner og bedre kommunikasjonsmuligheter mellom ambulanse og lege pd sykehus
gjiennom videolink. KI som beslutningsstette og for siling av nedsamtaler for & fange opp
alvorlighetsgraden i nedsamtaler fra publikum, direkte overfering av journal/mélinger inn til
sykehuset, bedre kartverk, og elektrisk berestoler/barer som reduserer belastningen med & bere
tunge pasienter.

Forslag til tiltak: Forbedring av partssamarbeidet gjennom systematisk arbeid for & finne arenaer
for & diskutere arbeidsforhold mellom ledere og ansattrepresentanter. Let etter rom for sterre
fleksibilitet 1 arbeidstidsordningene til ambulansepersonell. Sats pa a fa opp kvaliteten pa ledelsen,
leer ledere & gi nedvendig anerkjennelse. Arbeid for & oppnd lavere jobbusikkerhet rundt
arbeidsbetingelsene, spesialisthelsetjenestene ma satse pa at ansatte vil jobbe for dem, og med



mangel pa folk er de tvunget til & behandle dem bedre fordi det er farre a ta av.
Ambulansepersonell er bekymret for at arbeidstiden kan endres mot deres vilje, for det har andre
1 spesialisthelsetjenesten opplevd. Ambulansepersonell skérer aller lavest pA om arbeidsmilje-
forhold blir tatt pa alvor og péd at partssamarbeidet fungerer godt. Her er det store rom for
forbedringer, og kanskje kan flere oppleve drommen om & klare & bli pensjonist 1 dette yrket 1
fremtiden, dersom det gjores nedvendige justeringer na.

Konklusjon

Alt 1 alt ser vi stort potensial for forbedringer for alle de inkluderte yrkesgruppene. Det handler
om 4 se ting i sammenheng, vurdere helheten og planlegge for fremtiden. Mye kan loses med godt
partssamarbeid, et mer systematisk og langsiktig HMS-arbeid og teknologi brukt pa en slik mate
at det reduserer arbeidsbelastningen heller enn & gke den.



1 Innledning

1.1 Bakgrunn

Det er behov for mer kunnskap om hvordan arbeidsbetingelsene for ulike yrkesgrupper utvikler
seg over tid, men tverrsnittsstudier og medlemsunderseokelser uten analyser av representativiteten
av utvalget, gir ikke god nok informasjon. Observert endring fra maling til maling i ulike
tverrsnittsutvalg kan bade skyldes reelle endringer og endringer i sammensetning av utvalget, og
det er umulig & si hva som er hva nar vi ikke har kontroll pa hvem som har deltatt og hvem som
ikke har deltatt.

Det er derfor na etablert en kohort blant Fagforbundets medlemmer for & kunne folge samme
utvalg over tid. I denne baselinerapporten gjor vi grundige representativitetsanalyser for & avdekke
skjevheter 1 utvalget. Datagrunnlaget presenteres med ulike figurer, tabeller og regresjonsanalyser
der det er relevant.

Kohorten som né er etablert bestar av 3661 medlemmer, men det er ikke alle som har besvart alle
spersmalene.

1.2  Tidligere forskning pa inkluderte yrkesgrupper

I dette kapittelet har vi forst sett pa forskning pa helsefagarbeidere (dvs. helsefagarbeider,
omsorgsarbeider og hjelpepleiere), fordi dette er den storste yrkesgruppen i utvalget. Basert pd en
omfattende gjennomgang av tilgjengelig litteratur gjennomfert i mai 2024, er tidligere forskning
kartlagt, vi har identifisert kunnskapshull og forskningsbehov. Her gir vi et sammendrag av
hovedfunn 1 litteraturgjennomgangen uten referanser, men det kommer en egen vitenskapelig
publikasjon av denne gjennomgangen med alle referanser. Vi har kartlagt forskningslitteraturen
globalt, dvs. vi forsgker & fa et bilde av hva ulike deler av verden forsker pa nir det gjelder
helsefagarbeidere.

1.2.1 Helsefagarbeidere

Forskning péd helsefagarbeidere i nordiske/skandinaviske land har hovedfokus pd tema som
sykefraver, muskel- og skjelettskader, implementering av teknologi eller digitale verktoy i
behandling eller helsetjenesten, psykisk helse som inkluderer utbrenthet, depresjonslidelser og
stress, og helsefagarbeidernes arbeidsforhold der bade fysiske og psykiske forhold er undersegkt.
Det er ogsd forskning pd tema som innvandrer/utenlandske arbeidere, jobbtilfredshet/
jobbmotivasjon, og om hvordan rekruttere og beholde helsepersonell. Noe av forskningen
fokuserer pa eldre arbeidstakere, da spesielt i sammenheng med rekruttering og mangel pé
kvalifiserte arbeidstakere. Det forskes pa hvordan endret livstil kan pavirke helsefagarbeidernes
arbeidshverdag, da med fokus pa helsefremming i form av trening og annen fysisk aktivitet.
Forskning pd tema som mobbing pé arbeidsplassen handler om konflikter mellom kollegaer pa



arbeidsplassen. Det forskes ogsd pa sammenhengen mellom mobbing pa arbeidsplassen og risiko
for heyere turnover som resulterer 1 at helsefagarbeiderne soker seg til nye arbeidsplasser.

Tabell 1.1 Tema i forskningen pa helsefagarbeidere

Antall Prosent
Sykefravar/ufore 35 9,2
Muskel — og skjelettproblemer 30 7,9
Jobbtilfredshet/jobbmotivasjon 29 7,6
Yrkesmessig stress 26 6,8
Aggresjon pa arbeidsplassen 26 6,8
Arbeidsmilje 25 6,5
Arbeidsbetingelser 20 52
Rekruttere og beholde 19 5,0
Medikamenter og smitte 17 4,5
Livsstil 16 4.2
Utbrenthet 15 3,9
Emosjonelt arbeid 15 3,9
Migrerende helsefagarbeidere 15 3,9
HMS 15 3,9
Finansiering av helsesystem 15 3,9
Psykisk helse 13 3.4
Arbeidsrelaterte skader 12 3,1
Annet 11 2.9
Teknologi 9 2,4
Live-in-care 7 1,8
Arbeid/fritid konflikter 5 1,3
Samarbeid mellom sykepleiere og helsefagarbeidere 4 1,1
Aldrende arbeidsstyrke 3 0,8
Total 382 100

Forskning fra Ser-Europa handler ofte om muskel- og skjelettskader, der omfanget av slike skader
kartlegges gjennom store nasjonale og internasjonale multisenterstudier, eller gjennom
intervensjonsstudier der forebygging av disse skadene er formélet. Ett dominerende
forskningstema er innvandrere/utenlandske arbeidere og de handler om arbeidsmarkedsforhold,
arbeidskrav, rekruttering, diskriminering, vold, sprikbarrierer og sarbarhet hos utenlandske
helsefagarbeidere. Land som Sveits, Osterrike og Italia benytter seg av helsefagarbeidere som
«live-in-care», som betyr at helsefagarbeideren jobber og bor i samme hus som sine pasienter eller
arbeidsgiver. Det forskes pa problemstillinger knyttet opp mot denne typen arbeidsavtaler og
arbeidsforhold. Videre er det en del forskning pd helsefagarbeidernes arbeidsforhold, sarlig



knyttet opp mot arbeidsrelatert stress. Stress relateres til pasientarbeid, emosjonelt arbeid,
utbrenthet, og risiko for vold pa arbeidsplassen. Jobbtilfredshet/jobbmotivasjon er et
tilbakevendende tema som blir undersgkt 1 store nasjonale undersekelser. Temaet er naert knyttet
til forskning som handler om & rekruttere og beholde helsefagarbeiderne pa arbeidsplassen.

Forskning fra Nord-Amerika og Canada handler ofte om helsefagarbeidernes opplevelser og risiko
for vold og aggresjon pa arbeidsplassen. Forskningen ser pd vold og aggresjon mellom
helsefagarbeiderne og pasienter, men ogsd mellom kolleger og andre profesjoner i samme
arbeidsmilje. Implementering, observasjon og evaluering av velferdsteknologi i1 helsetjenesten er
ogsa tema for en del forskningen fra Nord-Amerika og Canada. Det som skiller Nordamerikansk
forskning fra nordisk/skandinavisk og evrig europeiske forskning, er serlig mye forskning pé
diskriminering basert pd rasetilherighet. Rasediskriminering blir knyttet opp mot arbeidsmarkeds-
forhold og mobbing pa arbeidsplassen. I likhet med nordiske/skandinaviske land, er det ogsd en
del forskning som handler om hvordan arbeidsplassene skal rekruttere og beholde
helsefagarbeidere. Som i Norden og Europa, har Nord-Amerika og Canada tilsvarende problemer
med helsepersonellmangel i alle deler av helsevesenet.

Forskning fra Asia har hovedfokus pd tema som fysisk og psykisk vold fra pasienter og parerende,
utbrenthet, arbeidsrelatert stress, og folelsesmessig krevende arbeid relatert til pasienter, f.eks.
arbeid med demenspasienter. Det forskes ogsa pd hvordan det fysiske arbeidsmiljoet pavirker
helsefagarbeidernes helse. Spesielt forskes det pa risikoen for eksponering for miljemessige
giftstoffer som f.eks. cellegift i pasientpleie og behandling. Forskningsinnsatsen er ogsa rettet mot
hvordan rekruttere og beholde helsefagarbeiderne i egne land. Land som Japan, der 10 prosent av
befolkningen nd er over 80 &r, sliter med & ha arbeidskraft til & ta var pa sine eldre, og vil i
framtiden bli avhengig av arbeidsinnvandring fra nabolandene. Tema som arbeidsbetingelser,
diskriminering, sprakbarrierer og kulturbarrierer er knyttet opp mot arbeidsinnvandring, og det &
rekruttere/beholde helsefagarbeidere 1 egne land.

Forskning fra Australia og New Zealand handler ofte om hvordan arbeidsrelatert stress pavirker
helsefagarbeiderne. Det forskes pd hvordan denne typen stress kan forebygges, der studier
undersoker effekten av f.eks. mindfulness-aktiviteter pd arbeidsplassen. En del forskning fra
Australia handler om helsefagarbeidernes arbeidsforhold i rurale omrader. Australia har store
landomrader og ekstreme klimatiske forhold, med lav befolkningstetthet. I lys av Australias
strenge innvandringspolitikk, gjeres det forskning pa tema som innvandrede helsefagarbeideres
opplevelse av & jobbe 1 Australias helsevesen, og studier der man sammenlikner innvandrede med
helsefagarbeidere fodt 1 Australia.

I Ser-Amerika handler mye av forskningen om arbeidsrelatert vold og aggresjon. Disse temaene
er knyttet til hjemmetjenester i urbane strok med hey forekomst av fattigdom, vold kriminalitet.
Det forskes pa tema som usikkerhet i arbeidsmarked for helsefagarbeiderne, muskel- og



skjelettskader, psykisk helse, utbrenthet, sykefraveer, livstil, eksponering av giftstoffer og
stikkskader.

Forskning fra det Afrikanske kontinentet handler ogsd om helsefagarbeidernes risiko for
stikkskader og andre perkutane skader fra skarpe gjenstander. Et annet forskningstema er
helsefagarbeidernes risiko for eksponering for ulike virus i forbindelse med pasientarbeidet.
Problemstillinger som forebygging, smittevern og vaksinasjon er knyttet opp mot virus
eksponering.

Hovedvekten av forskning fra Midtesten handler om helsefagarbeidernes psykiske helse. Tema
som mobbing, psykologisk trygghet pa arbeidsplassen, depresjon, og utbrenthet er knyttet til
psykisk helse. Israel har i likhet med enkelte land i Europa ogsa «live-in-care» arbeidsavtaler. Her
forskes det pa relasjonen mellom pasientens familie og innvandrede helsefagarbeidere som jobber
under disse arbeidsavtalene.

1.2.2 Friser

Fafo har pa oppdrag fra Norske friser- og velvarebedrifter (NFVB) utarbeidet en rapport i 2023
der de har kartlagt bransjen, og undersgkt utvikling 1 og sammensetning av de sysselsatte basert
pa registerdata fra Statistisk sentralbyrd (Andersen & Dapi, 2024). Det ble gjennomfoert en
sparreundersokelse som blant annet gir data pa utviklingen i antall ansatte i salongene, plassering
og kjedetilknytning. Videre er tema som salongenes arbeidskraftbehov og tilgang pé kvalifisert
arbeidskraft undersekt. Det er ogsd gjennomfert en sperreundersekelse som ser pd ansattes
utdanningsbakgrunn, lenns- og arbeidsforhold, faktorer som gjor det attraktivt a vaere friser, trivsel
1 yrket, og helse, miljo og sikkerhet. Fafo har i tillegg til denne rapporten tidligere gjennomfort
tilsvarende studier av friserbransjen i 1993, 2003 og 2013 (Bogen et al., 1993; Folkenborg &
Jordfald, 2003; Jordfald, 2013).

1.2.3 Dyrepleiere/klinikkassistenter

Det er lite nyere forskningslitteratur fra Norge som handler om dyrepleiere/klinikkassistenter. En
artikkel fra 2010 av beskriver dyrepleierutdanningen i Norge (Torgersen, 2010). Det er lite
forskning som ser kun pé dyrepleiere, men dyrepleiere blir gjerne inkludert i sperreundersokelser
som veteringerklinikk-personell og blir en del av forskning pd den maten. Det finnes en del
studentoppgaver (bachelor- og masteroppgaver) fra NMBU Veterinerhogskolen som handler om
dyrepleiere. Fokuset er pa dyrene og behandlingsteknikker, mens dyrepleiere og klinikkassistenter
indirekte blir en del av undersekelsene. Tema studentene har tatt for seg, er for eksempel
beskyttelsesutstyr ved radiologiske undersekelser. Andre tema er biosikkerhet og eksponering for
giftstoffer relatert til arbeidsoppgaver. International forskning pa dyrepleiere fokuserer pa tema
som eksponering, eksempelvis forekomst av hudproblemer blant dyrepleiere, og dyrepleiers
eksponering for rentgenstraling, desinfeksjonsmidler, vaksiner og luftveisallergener (Soest &
Fritschi, 2004). Det forskes pd dyrepleiers arbeidsoppgaver og funksjon i veterinarklinikker,



jobbmotivasjon og jobbtilfredshet (Coates, 2015), og problemstillinger knyttet til utdanning,
profesjonsidentitet, holdninger blant studenter (Abildgaard et al., 2024), og det forskes pa
problemstillinger knyttet til arbeidsrelaterte skader. Her skilles det pa skader ervervet ved arbeid
med smidyr og stordyr, 1 tillegg til fall/ulykker, stikkskader og dedsfall relatert til det fysiske
arbeidsmiljoet. Videre forskes det pd tema som psykisk helse blant dyrepleierne (King et al.,
2024), da relatert til utmattelse, selvmordsrisiko (Dalum et al., 2022), depresjon, angst,
arbeidsrelatert stress og psykososialt milje (Irwin et al., 2022), utbrenthet og omsorgstretthet
(Thompson-Hughes, 2019).

1.2.4 Trafikkbetjenter

Forskning som involverer trafikkbetjenter i Norge er relatert til tema som vold og trusler (Holmboe
2005), og arbeidstidsreduksjoner (Alsos & Braten, 2020; Buvik et al., 2008). Internasjonal
forskning pé trafikkbetjenter viser en sterre bredde der tema som arbeidsrelatert stress, angst og
depresjon (Imran et al., 2023), trafikkbetjentes eksponering til forurensning i arbeidsmiljoet
(Tomei et al., 2001), og fysiologiske og psykologiske effekter av trafikkstoy i arbeidsmiljoet
(Tabraiz et al., 2015) er fremtredende. Nyere forskning underseker hvordan trafikkbetjenter takler
varmestress som folge av klimaendringer (Odonkor & Adams, 2022).

1.2.5 Brannforebygger (tidligere feiere)

Den nyeste litteraturen fra Norge om brannforebyggere, handler om yrkesgruppens eksponering
for helseskadelige luftbarne partikler som sot og stev, og det er undersekt hvordan
brannforebyggernes eksponering for sot og stov og andre mikropartikler, korrelerer med
forekomst av hudeksem og andre hudrelaterte problemer og symptomer (Teigen et al., 2024).
Dominerende problemstillinger er undersokelse av ulike gasser og nanopartiklene som
brannforebyggerne blir eksponert for nar de feier pipene (Moazami et al., 2024).
Forskningsfokuset pd gasser og partikler er knyttet opp mot forekomst av kreft blant
brannforebyggere (Pukkala et al., 2009). En litteraturstudie gjennomfert i 2023 ved NTNU har
kartlagt relevant informasjon om ulike helseskadelige inhalerbare partikler, spesielt karsinogene
luftbarne partikler. Blant disse partiklene er det spesielt polysykliske aromatiske hydrokarboner
(PAH) som har heyest forekomst og er de mest kreftfremkallende partikler brannforebyggere er
eksponert for (Petrov, 2023). I Sverige er det gjennomfert flere store kohort studier blant svenske
brannforebyggere (i arbeid fra 1918-1980 og 1981-2006) der forskningstema har vart dedelighet
relatert til ulike kreftsykdommer, alkoholisme, hjerte- og karsykdommer, luftveissykdommer, ytre
faktorer og selvmord (Jansson et al., 2012).

1.2.6 Bussjiaforer og trikkeferere

Det er utarbeidet flere Fafo-rapporter pa oppdrag fra Norsk Transportarbeiderforbund og
Arbeidsdepartementet der yrkesgruppen bussjaferer er inkludert i undersekelsene (Jensen et al.,
2014; Midtsundstad & Bogen, 2017; Skollerud, 2013). Bussbransjen har gjennomgétt store
strukturelle endringer siden 2000-tallet. Tidligere var mange selskaper eid av det offentlige, men



1dag er de fleste operaterer semiprivate eller helprivate. Det er fylkeskommunene som er ansvarlig
for offentlig lokal kollektivtransport og skolekjoring, og som inngar kontrakter med de ulike
operaterene. Med innfering av anbudssystemer 1 bransjen, folger det problemer for ansatte som
jobbusikkerhet, darligere arbeidsvilkir og okt press pa arbeidsbetingelser (Jensen et al., 2014).
Forskningen pa bussjaferer gjenspeiler disse endringene i bussbransjen. Av nyere forskning pa
bussjaferer i Norge, er forskningstema som forebygging av sykefraver, kartlegging av andelen
senior bussjdferer, arbeidsmiljo, rekruttering, utfordringer knyttet til arbeidsforhold og
arbeidsvilkér, okt internasjonal konkurranse, arbeidsforhold 1 offentlig og privat
passasjertransport, jobbusikkerhet for de ansatte, ekspressbussmarkedet og turbilmarkedet (Holte
et al., 2022; Midtsundstad & Bogen, 2017). Videre forskes det pd helserisiko knyttet til
arbeidsforhold som arbeidsrelatert stress og sykdom (f.eks. ryggproblemer) (Skollerud, 2013).

I Norge er det trikkebaner i1 Oslo, Bergen og Trondheim, der Oslo har flest trikkelinjer og antall
ansatte som jobber heltid som trikkeforere (Sporveien har 442 ansatte i 2023, Sporveien.no). Det
er finnes lite nyere norsk forskning som fokuserer kun pa yrkesgruppen trikkeferere. I
forskningsstudier blir trikkeforere ofte gruppert sammen med liknende yrkesgrupper som lokferer
og bussjaferer, og trikkeforernes data blir undersekt og analysert sammen med andre
yrkesgrupper. Nyere nordisk forskning har tema som trikkeforernes eksponering for virus under
COVID-19 pandemien (Kjollesdal & Magnusson, 2023), yrkesmessige forskjeller 1
jobbmotivasjon og engasjement (Innstrand, 2016), sykefraver, ulykkes- og kollisjonsrisiko
(Lackner et al., 2022), universell utforming for personer med funksjonsnedsettelser (Visnes
Oksenholt & Aarhaug, 2018), forskjeller i jobb-familie interaksjon (Innstrand et al., 2010),
sammenheng mellom yrkesutevelse og forekomst av kreft. Helt spesielt for forskning fra Norge
er overvekten av forskningsartikler og rapporter relatert kun til bybanen i Bergen som er en
moderne trikkebane (light rail systems) (Engebretsen et al., 2017). I kontrast til norsk forskning,
finnes det mye forskning pa trikkeferere internasjonalt. Internasjonal forskning fokuserer pa tema
som sgvn og sevnighet under skiftarbeid (Onninen et al., 2020), muskel- og skjelettlidelser,
arbeidsrelatert stress, ergonomi (Nathanael & Marmaras, 2018), sikkerhet og stress relatert til
trikkekjoring (Tzouras et al., 2020), trikkekjering ved bruk av virtuell virkelighet (Callari et al.,
2022), og eksponering for luftbarne partikler ved trikkekjoring (Asmi et al., 2009).

1.2.7 Bad- og idrettsanlegg

Det er lite nasjonal forskning pa arbeidstakere som jobber i bad- og idrettsanlegg. Forskning fra
STAMI og NTNU fokuserer pa tema som luftveisirritasjon og astmasymptomer hos arbeidstakere
som folge av trikloramin, et biprodukt fra desinfeksjonsmidler brukt i svemmehaller (Nitter &
Hirsch Svendsen, 2020; Westerlund et al., 2022). Internasjonal forskning underseker ogsé
problemstillinger som eksponering for trikloramin (Ahmadpour & Debia, 2024), forekomst av
ulike hudlidelser, forekomst av luftveissymptomer som astma og allergisk reaksjoner (Rosenman
et al., 2015), effekt av trikloramin pd slimhinner (Fantuzzi et al., 2010), kreftrisiko ved
eksponering til trikloramin, eksponering for rengjeringsmidler, og effekten av luftkvalitet pa
arbeidernes helse (Villanueva & Font-Ribera, 2012).



1.2.8 Barnehageansatte

Det er gjort mye forskning pa norske barnehageansatte, der problemstillingene er mange og med
et bredt utvalg av tema. En del av forskning handler om faglige tema knyttet opp mot
arbeidsoppgaver til pedagogisk leder. Dette er tema som uformell leering, digitalisert leering, bruk
av vitenskap 1 lering hos barnehagebarn, og didaktiske tilneerminger 1 barnelek (Schei & Nerbg,
2015; Selliseth, 2024). Videre forskes det pa barnehageansattes helse med fokus péd hersel,
ryggplager, muskel- og skjelettskader (Leino-Arjas et al., 2002), emosjonelt arbeid (Johnsen et al.,
2019), fysisk aktivitetsniva hos barnehageansatte (Kippe & Lagestad, 2020), og psykisk helse
relatert til utbrenthet og sykefravaer (Lovgren, 2014). Det forskes ogsd pa tema som mannlige
barnehageansatte (Borve, 2017), og sammensetning av barnehageansatte med ulik fagbakgrunn
(Steinnes & Haug, 2013).

1.2.9 Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler

Nyere norsk litteratur fra denne yrkesgruppen kommer i stor grad fra masteroppgaver og rapporter
fra utdanningsinstitusjoner. Vi finner noen fa fagfellevurderte artikler pd barne- og
ungdomsarbeidere. Disse ser pd problemstillinger som trivsel og belastning i arbeidet (Uthus,
2020), funksjon og oppgaver (Asheim Pedersen, 2023; Marienko, 2018), spesialundervisning til
barn med ADHD og andre funksjonsnedsettelser (Nese, 2022; Stoenac, 2022), utvikling av
spesialundervisning (Garcia, 2020), og faktorer som pavirker ekskludering og inkludering i skolen
(Wendelborg et al., 2017).

1.2.10 NAV-ansatte

NAV-ansatte er en yrkesgruppe det finnes en del fagfellevurderte artikler for. Problemstillinger
som arbeidsmilje (Endresen & Moe, 2012), digitalisering av brukersystemer (Hosargygard, 2012),
digitalisering i velferdsforvaltningen (Barreth, 2019), NAV-reformen, emosjonelt arbeid (Iversen,
2017), grensearbeid (Pedersen, 2022), arbeidsprestasjon, arbeidsavklaring, arbeidsevne-
vurderinger, brukermedvirkning, arbeidsglede og arbeidsbelastning, erfaringer med ulike
brukergrupper (Guttormsen, 2024), brukere med funksjonsnedsettelse, og oppfelging av personer
med psykisk helseproblemer (M. Brathen, 2020) er tema som har blitt undersekt. Som for andre
yrkesgrupper 1 utvalget, er det ofte tema som handler om brukerne av tjenestene heller enn om de
ansatte.

1.2.11 Helsesekretaerer

Helsesekretarer jobber vanligvis pa legekontor eller pa sykehus, og som yrkesgruppe blir de ofte
gruppert og undersekt sammen med annet helsepersonell i forskningsstudier. Forskning pé
yrkesgruppen ser pa problemstillinger som jobbmotivasjon, arbeidsmiljereguleringer, okt
arbeidsbelastning (Svedahl et al., 2019), kjennsfordeling i1 yrket, arbeidsbetingelser og
arbeidsforhold (Reichborn-Kjennerud, 2010), oppgavefordeling blant porterer, helsesekretarer og
helsefagarbeidere i sykehus og i helse- og omsorgtjenestene i kommunene (K. Brathen & Moland,
2023), rekruttere og beholde arbeidskraft (Abbasi, 2016), tilgang til helsehjelp, pasientsikkerhet,



arbeid 1 rurale omrader (Harbitz et al., 2022), dokumentasjon av helsedata (Bossen et al., 2014),
og holdninger til digitalisering.

1.2.12 Kontorfaglig skolepersonell

Det finnes sveaert lite forskning fra Norge pa kontorfaglig skolepersonell. Det finnes mer
internasjonalt, men da med den svakheten at det er en del eldre litteratur. I internasjonal forskning
fokuseres det pa problemstillinger som holdninger og behandling av kontorfaglig skolepersonell
(Allen-Mendez, 2003), arbeidstidsordninger og fagforeningsrettigheter (O’Sullivan et al., 2021),
jobbtilfredshet (Kidwell, 2004), skolemilje, arbeidsmiljo, yrkesrolle og arbeidsoppgaver
(Voorhees, 1991), digitale ferdigheter, og forebyggende ergonomi (Sandoval et al., 2021).

1.2.13 Ambulansepersonell

En stor del av nyere norsk litteratur pa ambulansepersonell er grélitteratur i form av bachelor- og
masteroppgaver fra utdanningsinstitusjonene. Det er gjort flere storre nasjonale kartleggings-
undersokelser av yrkesgruppen der problemstillinger som arbeidsrelatert stress, ambulanse-
personell spesifikk stress, individuelle forskjeller, selvrapportert stress og nevrotisisme, psykisk
helse, og PTSD, blir undersekt (Reid et al., 2022; Sterud et al., 2008b, 2011). Annen nasjonal
forskning fokuserer pd problemstillinger som bruk av tvang og beltelegging (Haikio et al., 2023),
prehospital handtering, situasjonsbevissthet, kommunikasjonsflyt, arbeidsrelatert stress,
organisasjonsendringer, angst og depresjon (Sterud et al., 2011), muskel- og skjelettplager,
sevnrytme, symptomer péd arbeidsrelatert stress (Reid et al., 2022; Sterud et al., 2008b), stress
reaksjoner, og simuleringsbasert trening (Langdalen et al., 2018; Sterud et al., 2008a), teknologi
og EMS systemer (Langhelle et al., 2004).

1.3 Oppsummering

Vi finner at lite av litteraturen handler om forebygging av helseproblemer som folge av arbeidet 1
de inkluderte yrkesgruppene, og det er lite konkret om HMS-tiltak i disse yrkene med unntak av
yrkesgruppen brannforebyggere. Forskningen som eksisterer i dag, selv om vi ser pa forskning fra
hele verden, kan i liten grad fortelle oss hva som ber gjeres for & redusere arbeidsbelastning og
sykefraveer slik at folk kan st lenger 1 jobb. Det ma satses mer pa nasjonal forskning for & innhente
denne kunnskapen fra arbeidslivet i Norge.



2 Datagrunnlag

2.1  Lav svarprosent

Totalt var det 30845 medlemmer i1 Fagforbundet som fikk invitasjon til & delta 1
forskningsprosjektet. Det er 11,9 prosent (n=3661) som har valgt & delta. Svarprosenten er lav og
vi har noen hypoteser om hvorfor det er slik, men vi har ikke datagrunnlag for 4 underseke hvordan
arsakene fordeler seg blant de som ikke har deltatt. Vare hypoteser er:

1) Mange leser ikke e-posten de har oppgitt til Fagforbundet

2) Mange er skeptisk til a trykke pé lenker de mottar pd e-post og telefon, og behandler alt
som kommer som spam for a vere sikker

3) Det har kommet sd mange invitasjoner til deltakelse i ulike undersekelser de siste drene,
sé de har sluttet a respondere

4) De har det fint i sin jobb, og tenker derfor at de ikke trenger a delta

5) Noen er redd de ikke er anonyme, og ter ikke delta av den grunn

6) De tror ikke en slik undersekelse kan bidra til at noe blir bedre

En lav svarprosent betyr ikke nedvendigvis at utvalget ikke er representativ, og vi ser videre pa
representativitet 1 Kapittel 4.

2.2 COPSOQ ITI

Copenhagen Psychosocial Questionnaire (COPSOQ) ble utviklet for & systematisk kunne vurdere
og forbedre psykososiale forhold pa arbeidsplasser, og for at det skulle kunne forskes pa
datagrunnlag som ble samlet inn. Instrumentet ble opprinnelig utviklet av en forskergruppe ledet
av Tage S. Kristensen og Vilhelm Borg ved Det Nationale Forskningscenter for Arbejdsmilje i
Danmark mellom 1995 og 2007 (Kristensen & Borg, 2003).

Fra 2007 har utviklingen av COPSOQ blitt koordinert av det internasjonale COPSOQ-nettverket. '
Nettverket er ansvarlig for regelmessige oppdateringer og tilpasninger til endringer i
arbeidsmarkedet og faglig utvikling pa forskningsfeltet.

COPSOQ er tilgjengelig pd mer enn 25 sprak og brukes i mange land for & sammenligne
arbeidsmiljeforhold. Instrumentet dekker et bredt spekter av psykososiale dimensjoner, inkludert
krav-kontroll-stette, innsats-belenning, arbeidskrav-ressurser, arbeid-familiekonflikt, sosial
kapital, og flere. Den tredje versjonen, COPSOQ III, dekker et bredt spekter av dimensjoner,
inkludert konflikter og krenkende atferd, samt helse og velferd (Burr et al., 2019).

! https://www.copsoq-network.org



Artikkelen av Burr et al. (2020) presenterer valideringen av den svenske standardversjonen av
COPSOQ III, og etableringen av referanseverdier for psykososial risikohandtering i Sverige
(Berthelsen et al., 2020). I denne rapporten bruker vi referanseverdiene fra hele arbeidslivet 1
Sverige, for det finnes forelopig ikke fra Norge. Referansene verdiene i Sverige er basert pd et
tilfeldig utvalg av ansatt pa 2847 i alderen 25-65 ar.

Den norske versjonen av COPSOQ III ble utviklet gjennom en prosess som inkluderte bade
oversettelse og tilbake-oversettelse av den originale engelske versjonen. Denne prosessen sikret
at den norske versjonen beholdt de samme statistiske egenskapene som originalen. En studie
publisert 1 PLOS ONE 1 2023, er en validering av den norske versjonen basert pa et nasjonalt
utvalg av sykepleiere. Studien viste at den norske versjonen har hey reliabilitet og validitet, og
kan brukes til & vurdere arbeidsmiljefaktorer, inkludert relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer
(Ose et al., 2023).

En av motivasjonsfaktorene for a etablere COPSOQ III pa norsk, var for & kunne gjere mer
komparative analyser pa tvers av land og arbeidsmarked. Dette arbeidet vil fortsette gjennom
vitenskapelige internasjonale publiseringer, der arbeidstakere i Norge sammenliknes med
arbeidstakere 1 andre land for & fa mer kunnskap om rammebetingelsers betydning for
arbeidsmilje, helse og velferd.

Gjennom det etablerte COPSOQ IlI-instrumentet, kan vi folge utviklingen over tid i kohorten med
de samme spersmalene. Det vil da vaere mulig & fange opp trender tidligere, og fa bedre grunnlag
for 4 underseoke kausale sammenhenger.

2.3 Hvordan lese figurene i rapporten

Naér det gjelder COPSOQ III variablene, er de presentert i kapittel 6, 7 og 9. Her er det kalibrerte
verdier som gjelder, da dette er et internasjonalt maleinstrument. Det handler ikke om prosent som
har svart det ene eller andre, men om verdien pd indikatoren som er mélt. Det er ikke mulig ut ifra
verdien som presenteres 4 finne ut hva som er svart eller hvordan svarfordelingen ser ut, men
nivaet pa malet er i den retning indikatoren viser. Om det handler om kontroll, er hoyere verdi
bedre kontroll. Om det handler om belastning, er hoyere verdi hoyere belastning etc. Generelt er
det slik at om vi har brukt begrepet «baselineverdier» er indikatoren hentet fra COPSOC.

Naér svarfordelinger er oppgitt i prosent, er ikke indikatoren hentet fra COPSOC, men har andre
kilder. HMS-indikatorene er utviklet av forskere i1 flere land, mens indikatorene for
rammebetingelser for ledelse og spersmélene om partssamarbeid er utviklet av de involverte
forskerne 1 Sintef. Spersmalene om klaer og sko er utviklet av Fagforbundet i samarbeid med
Sintef. Sykefravarsspersmalene er utviklet av Sintef, mens spersmalene om teknologi og
digitalisering er utviklet av Sintef i samarbeid med Fagforbundet og FO.



3 Resultater fra intervju

For vi startet baselineundersgkelsen, gjennomferte vi intervjuer med representanter fra
yrkesgruppene som skulle inviteres til kohorten. Mélet var a {4 opp aktuelle problemstillinger til
utviklingen av sperreskjema, og et kvalitativt materiale & tolke funn opp imot. Informantene ble
rekruttert gjennom kontaktpersoner i Fagforbundet, og intervjuene ble gjennomfert digitalt.
Temaene som ble tatt opp var arbeidsmiljofaktorer og arbeidsbetingelser, trivsel og
fremtidsutsikter i yrket og det ble gjort en tematisk analyse av intervjuene. Temaene som inngar i
dette kapittelet er relasjonelle og emosjonelle belastninger, stress og utbrenthet, oppgaver som
burde utferes av andre, lonn og ledelse, utdanning og videre karriereveier, fremtidsutsikter.

Folgende intervjuer er gjennomfort:

e Barne- og ungdomsarbeidere: 2 personer

e Pedagogisk leder 1 privat barnehage: 1 person
e Skolesekretaer: 1 person

e Helsefagarbeider: 1 person

e NAV-ansatt, kommunal del (KS-sektoren): 1 person
e Trafikkbetjenter: 2 personer

e Dyrepleiere: 2 personer

e Bussjéfor: 1 person

e Helsesekreter: 1 person

e Trafikkbetjent: 1 person

e Brannforebygger: 1 person

e Friserer: 2 personer

e Branninspekter: 1 person

e Badevakt: 1 person

e Ambulansearbeider: 1 person

I dette avsnittet gir vi en oversikt over de sentrale temaene som informantene fra ulike
yrkesgrupper har vert opptatt av. Arbeidsbetingelser og belastning gér igjen blant mange av de vi
har intervjuet, uavhengig av yrkesgruppe. Flere peker pd at de opplever et stadig ekende
arbeidspress, noe som kan skyldes underbemanning, ekte krav og mangel pd personell og
stottepersonell. Dette har fort til at mange foler seg overarbeidet og utslitt, og flere peker pa en
sammenheng mellom dette og okt sykefraveer.



3.1 Relasjonelle og emosjonelle belastninger

Det er flere som forteller om folelsesmessige og sterke inntrykk — som det ikke alltid er rom for &
bearbeide. En ambulansearbeider som har veert mange ar i yrket forteller at det er de emosjonelle
belastningene som er sterst:

Det mest belastende er alltid de oppdragene som kommer nar du har mangel pa sovn. Det
er ... uansett hvordan du snur og vender pa det, sd er det mest belastende for meg (...).
Hvis vi da ser bort ifra sovnproblemer og at jeg er vdken, klar og orientert, sd er det det
som kommer ncert meg som person, og det vil veere mest, ja barn som blir skadd, det synes
jeg er ganske heftig... Og ellers mennesker som kan minne meg om min familie da - som
blir mer emosjonelt for meg. Eller helt vanlige folk, altsd folk i sin beste alder som
kommer ut for noe tragisk. (Ambulansearbeider)

Ambulansearbeideren sier de noen ganger har en kollegial debrief etter tunge og krevende oppdrag
med sterke inntrykk, og at de har prevd 4 f& denne stotten organisert uten & helt fa det til.
Informanten understreker likevel at de ansatte tar godt vare pd hverandre.

En pedagogisk leder i privat barnehage som ensker & forlate yrket etter mange ér, setter ogsa ord
pa hvor viktig kollegialt samarbeid og stette er:

Nar alle damene pd min alder ikke orker mer, blir den pedagogiske lederen som er
nyutdannet igjen alene pd min avdeling, uten meg d stotte seg pd ... (...) og hun er veldig
glad for at vi er sammen, og jeg er ogsd veldig glad for at hun er der, hun kommer jo med
nye innspill og har masse friskt pust, sd det er jo en kjempegod kombinasjon. Men ndr hun
blir sykmeldt fordi hun ikke orker mer av det emosjonelle presset ... ogsd forsvinner jeg
fordi jeg finner meg en annen jobb, hva er det vi har igjen da? (Ped. leder privat
barnehage)

Stress og fysisk belastning er ogsa et stort problem i andre yrker, som for eksempel blant
dyrepleiere og bussjaferer som begge moter kunder som kan kreve mye av dem:

Sd er det kunder som er utagerende og aggressive fordi ting koster penger, og de har ikke
lyst til d betale, og som truer deg. Sd det er jo sdnne ting man pd en mdte ... ja, det er ikke
noe trivelig. Man blir trua pd livet for at de skal betale kastreringsregninga si.

Vi sper hvilke kunder det er som har en slik adferd og respondenten svarer:

«Det kan veere alle. Det kan veere de som faktisk har mest penger, som klager pa pris,
fordi de er gjerrige, og som oppforer seg sann. Sd det kan virkelig veere alle. Det er ikke
nadvendigvis noen bestemt type. Jeg har jo jobbet pd klinikk i Oslo, hvor vi hadde en del

rusmisbrukere, som ikke har penger, men det var ikke nodvendigvis de som klaget pd
prisen de mdtte betale. Det var faktisk han som kjorte Tesla og var steinrik. Og de kan bli

ganske stygge. Man blir ganske nedbrutt av d sta med sanne kunder, og bli kjeftet pd
foran alt og alle» (Dyrepleier)



Bussjaferer kan ogsé oppleve frustrasjon 1 forhold til oppferselen til publikum, og forteller om
situasjoner der det oppstér hendelser pa bussen:

Det vi la merke til for, var at folk kom og sa ifra om noen hadde veert uheldig og kastet
opp pad bussen. Det gjor de ikke lenger. De gar av bussen, og sd er det ingen
medpassasjerer som sier ifra. Sa blir man stdende pad en endeholdeplass med spy i bussen.
(Bussjdfor)

For en NAV-ansatt kan det vare krevende a4 matte lese meldinger fra sinte og sarbare
tjenestebrukere, som kan vere rettet direkte mot vedkommende som person. Respondenten
forteller om hvor stor den emosjonelle belastningen kan vaere gjennom felgende eksempel:

Jeg hadde en bruker som i lopet av 14 dager i jula, skrev 30 meldinger gjennom det
digitale systemet, hvor jeg ikke kan svare direkte opp pd kommunale tjenester, for det er
ikke lov. Og svaret fra statsforvaltningen var at jeg md lese gjennom alle de 30
meldingene og se om noe kan veere en soknad. Det er 30 meldinger hvor han, og jeg
unnskylder fransken min, rakket ned pd meg. Min arbeidshverdag var d komme pd jobb,
lese 2-3 meldinger om hvor en forferdelig person jeg er, men han ville ikke ha noe hjelp
fra oss. Og det var min arbeidshverdag i jula. (...) det foltes som jeg hadde lyst til d si opp
og finne en ny jobb. (NAV-ansatt kommunal del)

Friseryrket er et annet yrke som er preget av utfordringer knyttet til bade fysiske belastninger og
organisatoriske forhold. I intervjuet blir det blant annet pekt pa hvordan friserbransjen har beveget
seg tilbake mot mer repetitive arbeidsformer, serlig i lavpriskjeder, noe som har fort til okt
sykefraver og helseproblemer. En av friserene beskriver dette slik:

Det er klipp, litt foning eventuelt, og d feie har. Det er veldig mye repetisjon og veldig
samlebandaktig. Vi mener at det er tilbakeskritt, og det ser vi ogsa i forhold til
sykefraveersprosenten hos dem. Den er skyhay. (Frisor)

Stress er ogsa en stor utfordring for friserer, s&rlig pd grunn av heye emosjonelle krav og presset
med & alltid vaere palogget og tilgjengelig for kundene. I intervjuet blir det beskrevet hvordan
friserene ofte ma handtere en rekke personlige situasjoner og folelser fra kundene, samtidig som
de skal prestere faglig. Dette kan vare utmattende over tid, spesielt i et yrke der HMS-arbeidet
ogsa kan vare mangelfullt.

Du skal veere hyggelig og imatekommende, uansett om du selv har kranglet med mannen
din, eller du far en kunde i stolen som nettopp har skilt seg (...). (Frisor)

Et annet yrke som ofte er tett pa folk i det daglige, er trafikkbetjenter som for eksempel ma
héndtere sinte bilister som er uenige i parkeringsbeter de far.



3.2  Stress og utbrenthet

Flere informanter nevner at det er lite tid til restitusjon mellom arbeidsektene og at de ikke féar
tilstrekkelig stotte til 4 hndtere stress, noe som igjen oker risikoen for utbrenthet og frafall fra
yrket. En bussjéfer forteller at det oppleves for travelt i forhold til rutetidene som er satt opp:

Vi har veldig heftig rutetid, og det er negativ forstand i forhold til at det er lite kjoretid,
og det er ikke satt av tid til d behandle passasjeren med respekt, og da tror jeg ikke du far
respekt. Rett og slett. (Bussjdfor)

Et annet yrke som beskrives som utsatt for stress og belastninger, er friseryrket. Friserer er mye i
kontakt med vann, kjemikalier, er utsatt for stoy, lofter armene mye og gar og star mye. I tillegg
til disse belastningene bestér en stor del av handverket i & ha kontakt med folk, der effektiviteten
ikke kan okes 1 serlig grad.

Det er jo ikke noe automatisering i noen scerlig grad, det er fremdeles et handverk i aller
hoyeste grad. (Frisor)

En badevakt liker yrket sitt godt pd grunn av mye kontakt med folk, og mestringsfolelsen som
observeres ndr for eksempel smad barn lerer seg ferdigheter 1 bassenget. «Jeg liker at det er en
sosial jobby. Likevel beskrives det ogsa hvordan regelen de har om & alltid vaere to personer pa
jobb ikke alltid felges hvis en for eksempel er syk, og at det kan oppsta krevende situasjoner:

(-..)hvis jeg stuper uti, sa md noen hente telefonen og hente hjerte- lungestarter (...) Noen
md veere pd kanten og gjore ting mens jeg hopper uti. (Badevakt)

En helsefagarbeider forteller om en form for deltidskultur flere steder, som kan ha en negativ
innvirkning pa stress og sykefraveer.

Jeg fikk noen midler pd min post, og da sa jeg at her hos meg sd er det ingen som far lov
til a jobbe deltid. Og sykefraveeret, det gikk altsd ned fra 16 til 2,6 prosent. Jeg mener at
de faste ansatte, de blir ikke sd slitne nar det er flere faste pd jobb. (Helsefagarbeider)

Ambulansearbeideryrket, spesielt 1 distriktet, kan gi til muskel- skjelettproblemer i tillegg til
utfordringer med nattesgvn:

(...) de jeg snakker med der, der handler det om rygg fordi man sitter veldig lenge i bil.
Man jobber veldig lenge og sd blir det da altsa sovaproblemer - altsa psykiske problemer.
(...) Sa sykefraveeret gdr mye i den retningen, at man far sovaproblemer og rett og slett og

helseproblemer knyttet til det da. (Ambulansearbeider)



3.3 Oppgaver som burde gjores av andre

I flere tilfeller mé& ansatte dekke opp for oppgaver som egentlig kunne vert gjort av andre
profesjoner, som for eksempel nér helsefagarbeidere md gjore oppgaver som ellers ville tilhort
vaktmestere. En pedagogisk leder i privat barnehage sier at hun og kollegene ofte mé ta seg av
spesialpedagogiske saker og administrativt arbeid, som da gar pd bekostning av tiden de skulle ha
tilbrakt med barna.

(...) og dermed md jo barnehagelcerere ga ifra mer, for a dokumentere mer inn mot PPT.
Og det er flere og flere unger som har forskjellige problemstillinger som vi md lose. Og
det forer til at nar barnehagelcerere er borte, sd er det ingen pd avdelingen til d veere der
sammen med barna, sd blir det mer belastning pd de andre ansatte ogsd. (Ped. leder
privat barnehage)

En helsefagarbeider er opptatt av at de er avhengig av andre yrkesgrupper:

Men det er faktisk litt sann at jeg er dypt bekymret over at det er sd fd som blir
byggdriftere, for eksempel. Altsd vaktmestere. Det medforer jo at helsepersonell blir
gdende og gjore jobben til en vaktmester, som de verken har kunnskap eller kompetanse
til. Jeg er ogsd bekymret for at vi ikke klarer a rekruttere bussjaforer. Fordi at
bussjaforene md veere der for d kjore helsearbeiderne pd jobb. (Helsefagarbeider)

Disse sitatene belyser hvordan mangel pa arbeidskraft til & lese spesifikke oppgaver kan ga ut over
andre yrker som da mé bruke tid pa oppgaver andre egentlig skal utfere. En skolesekretaer forteller
om mange ekstraoppgaver i arbeidshverdagen, utover det som er den egentlige jobben. Mye av
dette handler om & ta seg av elever.

Jeg har jo noen som kommer ned til meg ndr de tenker at det koker og de kanskje kan
veere i ferd med d gjore noe dumt. Sa md de ha plaster pa et papirkutt som er 14 dr
gammelt. (...) men etter hvert kjenner du elevene litt, sann at du skjonner at det var

kanskje ikke det plasteret som var det viktigste. (Skolesekretcer)

Skolesekretaren uttrykker & ha mye kontakt med elever og gjeor seg noen tanker om det egentlig
er lurt at alle skal gjennom det samme 1 skolen, at de skal inn i1 det samme klasserommet.

Tanken om enhetsskolen er fin, men ndr man ser at elevene ikke fdr en inkludering som de
trenger, de far ikke et samhold, de moter ikke nodvendigvis like elever. De aller fleste i
enhetsskolen vil jo finne noen som kanskje er lik de selv. Er det diagnoser av ulike slag, sda
treffer man kanskje ikke den som sliter med det samme. (Skolesekretcer)

En barne- og ungdomsarbeider som jobber pa en spesialavdeling, forteller at de ofte ser mer
integrerte elever og foreldre enn nar elever med spesielle behov gar pa vanlig skole. Den samme
informanten tror ogsd at yrkesgruppen barne- og ungdomsarbeider kunne blitt mer brukt i
klasserommet enn i dag, men at en antakelse er at lerere er redde for at deres kunnskap og
kompetanse ikke skal bli nok verdsatt.



Mange sliter med at lcererne, de sitter gjerne litt pa toppen og vil gjerne bestemme mest
mulig og sda glemmer de at de har en yrkesgruppe under som ja, blant annet barne- og
ungdomsarbeidere som egentlig har masse kunnskap d bidra med som ville gjort
hverdagen til lcererne mye enklere hvis de bare hadde sett nytten av den kompetansen og
ikke som en trussel, men sett pd oss som en samarbeidspartner. (Barne- og
ungdomsarbeider spesialavdeling)

Her ser vi hvordan det vises til at noen oppgaver som lerere gjor i klasserommet, kunne veert utfort
av barne- og ungdomsarbeidere. En helsesekreteer mener ogsa at deres kompetanse blir for darlig
utnyttet, og sier at «Vi kunne brukt helsesekretcerene til mange flere oppgaver i sykehusene enn
det vi gjor i dagy. 1 det folgende sitatet reflekterer helsefagarbeideren over akkurat dette med
hvilke yrkesgrupper som kan gjere hva.

(...)det finnes oppgaver innen spesialisthelse, og noen yrkesgrupper er bedre trent for noe
enn noen andre. Altsd gar sykepleiere for eksempel dypere inn i sykdomsleere og
Jarmakologi og sanne ting som gjor at de kan ta andre vurderinger enn for eksempel
helsefagarbeiderne kan gjore, da. Derfor kan de ga ut til de pasientene som kanskje er
veldig ddrlige. (Helsefagarbeider)

3.4 Lenn og ledelse

Felles for de fleste av informantene vi har intervjuet er at de ikke har visst eksakt hva de har 1
arslenn, men har méttet tenke seg om og logge seg pa ulike systemer for &4 undersegke. Uttrykk som
at «jeg er ikke en pengepersony» har gatt igjen, men flere gir uttrykk for at de ensker heyere lonn.
Mange er svert glade 1 jobben sin og informanten fra ambulansetjenesten uttrykker det slik:

Altsd verken lonn eller arbeidsforhold, eller andre ting klarer d fa meg til d tenke at jeg
skal gjore noe annet, for det er ... for meg sd er det to ting. Det ene er mote med
mennesker i seg selv. Jeg er en sosial person, sdnn at jeg synes det er interessant. Og ndr
du far mote mennesker i forskjellige behov, enten at de bare skal til legekontoret, men de
trenger deg likevel av forskjellige drsaker — at de ikke kan ga eller std eller de mer
alvorlige tingene, sd vet jeg at jeg kan utgjore en forskjell, og spesielt ndr jeg gjor en
betydelig forskjell, - sa det er et veldig takknemlig yrke... (Ambulansearbeider)

Lennsnivaet i barnehagesektoren beskrives som relativt lavt i forhold til arbeidsbelastningen og
ansvaret som folger med jobben. Selv om lenn ikke nedvendigvis er den viktigste
motivasjonsfaktoren, tror denne informanten likevel at lonnen ma ekes:

Det vi har tenkt pd er om man kan bruke ressursene som allerede er der pd en bedre
mdte, og det er blant annet d verdsette erfaring hayere. Og rett og slett ha en storre
lonnsprogresjon, sdann at folk far insentiver til a bli der. At de med erfaring, for det er jo
helt klart det som er problemet, at de erfarne og robuste de forsvinner fordi det blir for
hardt. (Ped. leder privat barnehage)



Informanten forteller at hun har tatt alle videreutdanningene som det gar an & ta, men opplever
likevel at lennen ikke gkes. Det & skifte arbeidssted er en av mulighetene en ogsé en dyrepleier ser
for & oppnd heyere lonn:

Startlonnen min som dyrepleier i 2014 var 270 000 i aret. Det er jo ti dr siden, sd den har
jo blitt bedre, men med ti drs erfaring sd har du jo ogsd ti dr mer med ting du kan tilby.
Sann sett er den jo ikke sd hay, sd det d bytte jobb og forhandle seg opp er jo ikke en dum
idé. (Dyrepleier)

Et yrke som kan ha folk ansatt pa provisjon, er friseryrket. En av informantene beskriver en negativ
virkning av den praksisen for friserene:

Rundt 20% av frisorer jobber kun pa ren provisjon (...). Da har jo heller ikke
arbeidsgivere scerlig stor risiko. Er det stille pd salongen, sa blir det ikke mye lonn du md
betale ut. Sa dermed har det veert sd lett for dem d kunne overbemanne... (Frisor)

Muligheten til 4 ta fri, og avvikle sommerferie, beskrives av informantene fra friseryrket som noe
man i liten grad far bestemme selv:

Du finner vel noen salonger som ... spesielt gatesalonger pd mindre steder for eksempel,
der en del stenger tre uker pd sommeren for eksempel. Men ellers, sd pleier jeg d si det
selv, (...) da jeg var i jobb i salonger, at ferieplanleggingen var et sirkus. (...) Ja, spesielt
pd senteret. For en kan jo ikke velge d stenge, da far en jo bot av senteret (Frisor)

En ansatt som jobber som saksbehandler i kommunale delen av NAV forteller om en arslonn pa
rett over 500.000, der vedkommende opplever & ha sméd muligheter for & oke lonnen.

Vi er jo veldig styrt av lonnsstigen i kommunen, sd du folger jo den, og sa md du jo ga til

et nytt lonnstrinn, sd da ma du jo kvalifisere for d ... Da md jeg jo enten ta en master for

eksempel for d fa et skikkelig loft, eller sa md jeg ta ... Sd det er jo veldig firkantet, og det
er veldig lite lokale forhandlinger om lonn. (NAV-ansatt, kommunal del, KS-sektoren)

En helsesekretar uttrykker at det gir for lang tid for man kan na topplenn i yrket, og sier det tar
10 &r i sykehus og 16 ar i kommunen for & komme opp til det nivaet:

Det er det som er problematisk og utfordrende, at ndr du er ung og i etableringsfasen, sd
ligger du ... jeg kan ikke de tallene i hodet, men det er ganske mye lavere enn ndr du ndr
topplonna. (Helsesekretcer)



3.5 Utdanning, videreutdanning og videre karriereveier

Det kommer frem at det er variabelt 1 hvilken grad det er naturlig og mulig & videreutdanne seg
innen de ulike yrkene. Yrket badevakt har ikke krav en formell utdanning, bortsett fra at man mé
ha bestatt en livredningsprove. Var informant mener dette er for lite, og sier hun har gjort det til
en hjertesak a gjore noe med utdanningen til badevaktene:

Jeg vil ha formell kompetanse med fagbrev, fordi jeg synes at yrket virt bestar av sa mye
mer enn det en kan fd bevist i en liten livredningsprove. (Badevakt)

Nér folk sper, pleier vedkommende & si at badevakter er barne- og ungdomsarbeidere med
spisskompetanse pd livredning, svemming og dykking.

Og det er jo flere som har jobbet som badevakt i mange dar og som har tatt fagbrev som
barne- og ungdomsarbeider. (Badevakt)

Ambulansearbeidere far yrkestittelen sin gjennom fagbrev, og har ogsé noen videre karriereveier:

Det folk gjor er at man tar videreutdanning og prover seg pd beredskapslag, begynner d
jobbe i kommunen. Noen jobber som kjoreskolelcerere, noen jobber som lcerere, men man
md jo ta videreutdanning for d fa det til. (...) Vi som er litt eldre da sann som meg, har fatt

litt tilpasning i jobben min og jobber med undervisning og jobber med fag, litt pa AMK,
sann at mange velger a gd over til et AMK- liv, der man i storre grad far 8 timers vakter,

og noen begynner d jobbe i akuttmottaket. Noen jobber pa legevakta og det er litt
forskjellig hva du kan. De som er ambulansearbeidere har ferre muligheter, men de
velger ofte d utdanne seg videre. (Ambulansearbeider)

De som er nye i dette yrket kan ogsa vare blant annet sykepleiere som er blitt ambulansearbeidere,
men ofte er det ifelge informanten «lekkasje» tilbake til sykepleieryrket igjen.

Friserene vi har intervjuet haper at tiltak som videreutdanning og flere oppleringsprogrammer,
kan bidra til bedre fremtidsutsikter i1 yrket. De ser potensial for endring gjennom
bransjeprogrammer som kan gi friserer muligheter til & ta pd seg andre roller, som
opplaeringsansvarlige for lerlinger, noe som kan forlenge yrkeskarrieren deres.

Denne informanten presiserer ogsa at det vil avhenge mye av arbeidsgiversiden for hvordan de
forholder seg til muligheten til & kunne videreutdanne seg. Friserene ensker seg ogsa sterre vekt
pa mellommenneskelig handtering i selve utdanningen:

1 utdanningen ligger det jo ikke noe oppleering i forhold til hvordan man hdndterer
mennesker. Det har i hvert fall ikke gjort det. Det er vel kanskje sd vidt noe om det nda
(Frisor)



Dyrepleieryrket er et av yrkene som ikke ser ut til & ha en naturlig videre karrierevei, men det
beskrives her hvordan en arbeidsgiver er opptatt av & legge til rette for kompetanseutvikling for
dyrepleiere:
Det er mange tunge loft, og det kan veere stress og mye a gjore. (...) Du jobber pd en
klinikk hvor du ikke har turnus og ubekvem arbeidstid, sd du far ikke de tilleggene, og da
blir totallonna lavere ogsd (...) Jeg tror det er et snitt pa at dyrepleiere er opp mot en 8+
dar i yrket, og sd gar de ut av yrket (...) Hos oss er de veldig opptatt av etterutdanning, og
er keen pd at folk skal kunne hoyne sitt eget niva. Ogsa er det jo gunstig for klinikken i
tillegg, sd da betaler de. (Dyrepleier)

En av trafikkbetjentene uttrykker interesse for a utvikle seg videre i parkeringsbransjen og haper
pa & kunne bidra i utdanning eller ledelse innen yrket:

Jeg kunne pd sikt selv tenke meg d ga videre oppover i ledelsen hvis muligheten hadde
veert der. Eller fa lov til a holde pd med utdannelse. (Trafikkbetjent)

Mulighetene for & kunne jobbe i ledelsen beskrives av flere av de vi har intervjuet som en av veiene
man kan se for seg for & kunne utvikle seg og oppna heyere lonn.

Helsesekreterer blir autorisert etter tre ar pd videregaende skole, og de har muligheter for
videreutdanninger:

Jeg har tatt en del videreutdanninger, de siste arene har det kommet en
fagskoleutdanning, det som er mest vanlig er helseadministrasjons-sekretcer og
helsekoordinator, og migrasjonshelse. Jeg har flere kolleger som har gdtt psykisk helse ...
det er for bade helsesekretcerer og helsefagarbeidere. (Helsesekretcer)

Noen helsesekretaerer utdanner seg til sykepleiere, men pa grunn av endring i opptakskravene til
sykepleierstudiet, har denne informanten forelepig lagt en slik plan pa is:

Egentlig hadde jeg planer om a ga sykepleier for et par dr siden, men i og med at de
endret opptakskravene i forhold til realkompetanse, sa gidder jeg rett og slett ikke, for at
Jjeg synes det blir for dumt at jeg md ta norsk og matte fra videregdende nar jeg har jobbet
i sa mange dr .... sd da har jeg lagt det pd is forelopig. (Helsesekretcer)

3.6 Teknologi

Bruk av teknologi, og tanker om betydningen av teknologi i yrkessammenheng, har vart tema 1
flere av intervjuene. De fleste har ikke hatt spesifikke bekymringer knyttet til at teknologi skal
gjore dem overfledige, men det det kommer likevel frem noen betraktninger og erfaringer, som
peker pé at det blir viktig & vere forberedt pa & handtere og forholde seg til teknologi i flere av
yrkene.

Denne informanten forteller at det ber skje en stor endring for at man skal klare & ta i bruk nye
digitale verktoy 1 helsetjenesten, og unngd at nye digitale lesninger blir liggende 1 skuffen:



Jeg er veldig opptatt av én ting, og det er at ndr man utvikler nye digitale verktoy sd bor
man ha med seg helsepersonell av ulike slag, de som er ncer brukeren. Det er litt mye
utvikling som har skjedd inne hos de kommersielle aktorene som selger dette, og som
klarer a selge det inn ... ogsd er det mye som blir liggende uten da bli brukt. Der har vi

kasta bort mye penger, og de pengene tror jeg egentlig ikke vi skal bruke pa samme mdte

lenger. Det mad utvikles i et sant trespann mellom arbeidstakeren, pasienten og utvikleren

...at det skjer noe mere der da, der er vi litt darlige. Partsarbeidet knyttet opp til digitale

losninger er veldig darlig. (Helsefagarbeider)

For yrket brannforebygger, tematiseres det hvordan man skal tilpasse seg teknologi man vet
kommer. Ifolge informanten fra yrket er arbeidsdagen variert, og feiing utgjer omtrent 30 prosent
av arbeidsoppgavene. I tida fremover vil man maétte tilpasse seg til mer teknologisk utstyr, som
for eksempel vedovner med Wi-Fi-tilkobling og avanserte reykvarslere: «/ fremtiden skal du
kunne sitte pa jobb og bare ga inn pd appen og sa trykker du pa tenneren i vedovnen. »

Elektriske barer er blant utstyret som vil lette en del pd arbeidet for ambulansearbeiderne fremover,
og det er 1 ferd med & innferes 1 noen ambulansebiler forteller informanten:

Ja, det er jo noe som vi har begynt d fa ... vi har fatt det pa den ene, altsd énbdre-bilene,
sa har vi fatt det pd to av dem, og det er en revolusjon for oss. Sann at det hjelper oss
veldig nar vi skal ... Fortsatt, md jo pasienten laftes fra gulvet, fra grofta, fra bilen, fra
andre etasjen i et hus uten heis ... men mange av disse oppdragene far vi lost med dette
her, men vi har ikke fatt det enda pd disse to-bdrebilene som vi kjorer med til flyplass, sa
der blir det veldig mye manuell lofining bdde opp og ned og inn i flyet.
(Ambulansearbeider)

Selv om det fortsatt er en lang vei & ga, brukes her uttrykket “revolusjon” for a beskrive hvordan
de forelopig har merket innforingen av de elektriske barene, med en nedgang 1 antall skader for
ansatte.

Friserer forteller ikke om bruk av teknologi 1 form av avanserte digitale verktoy, men det nevnes
endringer i arbeidsméter som kan vare relatert til teknologi. Blant annet refereres det til hvordan
nye akterer i bransjen har tatt i bruk effektive, samlebandslignende arbeidsmodeller hvor kundene

betaler via app, noe som har konsekvenser for friserene fordi det fjerner sma pauser fra arbeidet:
Kundene bestiller og betaler via app, sann at frisoren ikke en gang far den lille turen bort
til en kasse. (Frisor)

Dette sitatet viser hvordan digitalisering kan redusere variasjonen i arbeidsdagen, noe som kan ha
negative konsekvenser for helse og velferd. En trafikkbetjent reflekterer pa den andre siden over
hvordan teknologi kan frigjere ressurser hos dem:

Jeg tror det er akkurat sann man gjor fremover nd, ndr det blir sa mangel pa folk, man
ser hvilke andre oppgaver de samme folkene kan gjore. Og ting som effektiviseres ved
hjelp av teknologi, da ser man pd hva annet folkene kan brukes til. (Trafikkbetjent)



3.7 Fremtidsutsikter

Basert pa informantenes tanker om yrkene de representerer, ser det ut til at den fremtidige
barekraften er knyttet til bade fysiske og psykiske belastninger, samt muligheten for fleksibilitet
og kontinuerlig utvikling. Mens noen yrkesgrupper har gode muligheter for 4 kunne bli verende 1
jobben frem til pensjonsalder, opplever andre at krevende arbeidsforhold kan gjere det vanskelig
a opprettholde langvarig arbeidsengasjement i samme yrke.

En trafikkbetjent tenker at det er mulig & std i yrket til pensjonsalder, og uttrykker at det er mulig
fordi vedkommende ogsa har andre oppgaver. «Ja, i min jobb kan jeg nok det, men hvis jeg hadde
veert trafikkbetjent alene, sd er jeg litt mer usikker.» Informanten forteller at noen av ved fylte 62
ar, mens andre blir stdende til de er 70.

En pedagogisk leder i1 privat barnehage, som i bunn er utdannet barne- og ungdomsarbeider,
forteller at den vanligste méten 4 slutte i jobben pa er at man ma gi seg fordi belastningen blir for
stor, spesielt for de som har jobbet lenge i yrket.

Barne- og ungdomsarbeidere blir jo lenger, de blir til sann i 50-drene, og det som jeg ser
da er at hvis ikke barnehagen eller arbeidsgiver har en god seniorpolitikk, sa blir de ufor.
Da blir de sykmeldte og ufor. Det skjer ogsa med barnehagelcerere, men kanskje ikke i sd
stor grad (...) men barnehagelcerere finner seg heller en annen jobb. (Ped. leder privat
barnehage)

Informanten forteller videre: «En gidder jo ikke d se for seg at en skal veere der til en er 72, det er ikke
nubbesjanse i havet, jeg har 18.000 skritt ndr jeg kommer hjem fia jobb. Dette understreker de fysiske og
emosjonelle utfordringene knyttet til yrket. Informanten har selv fagbrev som barne- og
ungdomsarbeider, bachelorgrad innen organisasjon og ledelse samt to videreutdanninger, og ser
pa muligheten for & bytte til en kontorjobb innen HR eller ridgiving:

Jeg md jo si det at jeg er jo over 40 dar og har ganske mye kompetanse vil jeg selv si med
tanke pd utdanning inn mot barnehage, og na holder jeg pd d se meg om etter en annen
jobb ... og det er det veldig mange som gjor. Jeg sitter som seksjonsleder ogsa i fylket i
[navn pd fylke] i Fagforbundet, og jeg ser det at de som er opptatt av faget sitt og vil noe
mer, de er pd tur bort, sann at kvaliteten pd barnehagene kommer ogsd til d ga ned, nar
de som er ekstra interessert i faget forsvinner. (Ped. leder privat barnehage)

Fremtiden for barne- og ungdomsarbeidere som jobber med elever pa spesialavdelinger ser ut til
a kreve en stadig bredere kompetanse og stor tilpasningsevne. De vil i gkende grad métte handtere
et bredt spekter av utfordringer, inkludert elever med sammensatte funksjonsnedsettelser og store
psykososiale behov. En av informantene nevner likevel at mange ansatte blir «bdret ut omtrent»
ndr de forst har startet i yrket. Samtidig pekes det pé fysiske og psykiske belastninger som kan
gjore det krevende & std 1 stillingen over tid — som for eksempel rygg- og nakkeplager, samt den
psykiske pakjenningen som folger med & jobbe med krevende elever, inkludert vold og trusler.



Det tette og gode arbeidsmiljeet nevnes som en viktig faktor for & kunne sta i yrket lenge, og at
kollegastette er avgjorende for & hindtere belastningene. En annen informant innen samme yrke,
som jobber pa en annen type spesialavdeling, har imidlertid et mer pessimistisk fremtidssyn, og
peker pa at det er sdpass krevende fysisk og psykisk at det ikke er realistisk & bli vaerende resten
av yrkeslivet:

Det gdr ikke nei. Du kan ikke tro at du kan klare d std i dette yrket til pensjonsalder.
(Barne- og ungdomsarbeider)

Selv om denne informanten er dedikert til jobben sin, ser vedkommende pd a bli ansatt som
baseleder eller arbeid innen skolefritidsordningen som mulige veier videre i yrkeslivet. Hun
vurderer ogsé arbeid i barnehage som en mindre fysisk krevende mulighet, sammenlignet med
jobben pa spesialavdeling.

Yrket badevakt kan ha darlige fremtidsutsikter, og med lite turnus blir lenna lav. Likevel finnes
det utviklingsmuligheter som gjor at dremmen om 4 bli varende lever:

Det som alltid har veert onsket mitt, er a bli bademester ... d fortsette, men d styre sjappa
da. Sd jeg har lyst til d studere ledelse og sanne ting sd jeg kan fortsette i yrket mitt, men
ikke std pd gulvet hele livet. (Badevakt)

En av dyrepleierne som er intervjuet kan heller ikke se for seg & bli veerende i yrket til det er tid
for 4 g& av med pensjon. Som en méte & utvide fagfeltet for dyrepleiere, foreslar hun derfor a fa
blant annet naturforvaltning inn i en mastergrad. Det ville bidratt til at yrket ikke kun handler om
klinikkarbeid, men ogsé gir sterre muligheter for & kunne gjore en jobb ellers i samfunnet.

For alle kan ikke jobbe pd en klinikk til vi er 70, for det ser jeg ikke for meg. Ndr vi er 70
star vi og kryper pd gulvet for a klippe klor pa hunder. Det ser jeg ikke som en mulighet.
(Dyrepleier)

Fremtidsutsiktene for yrket brannforebygger ser ut til 4 vaere preget av gkende kompleksitet og et
storre spekter av oppgaver enn i dag. Rollen til en brannforebygger er i utvikling, og teknologiske
fremskritt vil spille en storre rolle 1 framtida. Informanten peker pa at ressursene ma utnyttes bedre,
noe som kan fore til at yrkesgruppen blir involvert i flere typer oppgaver, som 4 bista eldre eller
sarbare personer.

Arbeidstiden for brannforebyggere er stort sett pa dagtid i ukedagene, men informanten gjor seg
noen tanker om hvordan for eksempel tilsyn og feiing pa hytteeiendommer kunne blitt mer
effektivt ved & apne for andre arbeidstider. Det sitter likevel langt inne, slik dette sitatet belyser:

Men det er jo klart at det er nok noe vi md vurdere i fremtiden, og kanskje strekke
arbeidsdagen, kanskje noen arbeidsdager sd begynner du, kanskje du kan jobbe en fredag
og lordag mot kompensasjonen at du avspaserer i andre enden. Men det er jo klart at da
md du ha med deg stodige folk, for det er inngripende d begynne d ta helgene til



familiefolk (...). Jeg tror nok min treffprosent i hyttefeltene hadde gdtt opp med 90 prosent
om jeg hadde tilbudt meg fra fredag til sendag. (Brannforebygger)

For en annen brannforebygger var det tanken om egen helse som pavirket valget om & bytte stilling
til branninspekter i samme kommune. For denne informanten handlet det om fremtidig beerekraft
og enske om et langt liv, og etter byttet av yrke er det mulig & se for seg & vaere der frem til
pensjonsalder:

Ja, som branninspektor tror jeg nok det. Som brannforebygger tenkte jeg nei. Derfor
byttet jeg stilling. Det er den her problematikken med sot, og uvissheten om hvor farlig det
er over tid. I tillegg ndr vi er med i beredskapen sa blir det jo veldig mye eksponering til
sammen. (...) Sd begynner man jo d tenke, jeg vil bli gammel, og fd oppleve a fa
barnebarn. (Branninspektor)

Fremtidstankene til en skolesekretaer som jobber pa to skoler parallelt, viser at det ogsd er
tilfeldigheter som pavirker om de bytter jobb frem mot pensjonsalderen:

Nd begynner jeg d bli sd gammel at jeg har nok grodd fast litt. Jeg ser nok ikke for meg at
Jjeg skal bytte med det forste. Da md det dukke opp noe veldig spennende et eller annet
sted. Da kan det nok fort hende at det blir mer organisasjonsarbeid. (Skolesekretcer)

En NAV-ansatt tenker litt i samme baner som skolesekreteren nér det gjelder fremtiden; at
arbeidsoppgavene i seg selv gar greit 4 se for seg i et langt perspektiv, mens forholdet til ledelsen
er det som pdvirker fremtidsvisjonen mest.

Jeg ser ikke noe problem na da. I hvert fall sann arbeidsoppgavemessig, men hvis
arbeidsmengden og presset fortsetter d funke sann som det er ... og arbeidsmiljoet med
ledelsen fortsetter og det ikke blir noe bedring der, sd er det jo mer sporsmdl om ... hvilke
andre alternativer har jeg. (NAV-ansatt kommunal del)

Friseryrket barer per i dag preg av fa godt voksne friserer, men informantene gir uttrykk for at
bransjeprogrammet vil kunne bidra til bedre fremtidsutsikter i forhold til & sté lengre i jobb:

Vi har blant annet fatt til et studium i forhold til veilederoppgaver, altsd
oppleeringsansvar for leerlinger. At det kunne veere en oppgave som noen som begynner d
slite litt med skuldrene, at de kan ha i stedet for d bare std i produksjon hele tiden.
(Frisor)

En helsesekretaer forteller at det er fullt mulig & se for seg & bli vaerende i1 yrket til hun blir
pensjonist:

Det er ikke noe i veien for at jeg kan jobbe til jeg blir pensjonist, verken pa sykehus eller
legekontor. Det legekontoret jeg jobber pd er i en ganske fin og rolig kommune med litt
over tusen innbyggere, sd det er ikke sd hektisk der. (...) det eneste fysiske er at du sitter



mye foran PC, sann at du har det ergonomisk tilrettelagt, og det er de blitt veldig flinke pa
(Helsesekretcer)

For helsefagarbeidere kan det veere vanskelig & fa tjent opp nok pensjonspoeng:

Men vi har en del folk som ikke har jobbet lenge nok, eller i stor nok stilling, sd de har
ikke opparbeidet seg det de skal. Sd gjennomsnittlig, ut av arbeidslivet for
helsefagarbeidere er vel rundt 58 ar. (Helsefagarbeider)

Ambulansearbeideryrkets fremtid avhenger av gode nok rammebetingelser, spesielt i distriktene.
Informanten har veert i tre tiar 1 yrket, og har et enske om 4 fortsette resten av yrkeslivet.

Tilfredsstillelsen av d ha fatt veert pd jobb sammen med en kollega, og fatt til at noen som
var pd kanten av stupet, og vi likevel greier det. Det gir meg sd mye at jeg hdper jeg
greier d bli pensjonist. (Ambulansearbeider)

3.8 Godt arbeidsmilje og gode kolleger som beskyttelsesfaktor

I tillegg til at jobben i seg selv er meningsfull og givende, og at de verdsetter arbeidsoppgavene
sine, kan gode kolleger ogsa veare en god beskyttelsesfaktor ndr arbeidsdagen blir krevende.

Informantene legger vekt pa at et godt arbeidsmiljo og gode relasjoner betyr mye for trivsel og
motivasjon 1 forhold til jobben. Flere forteller om gode arbeidsmiljo der man stotter hverandre og
at kolleger er viktig dersom det er noe som ikke fungerer sa godt pa arbeidsplassen:

Vi sosialiserer oss ogsa pd fritida. Ikke at vi inviterer alle, for det gjor vi faktisk. Men vi
har ryggen til hverandre. Og mye ryggen til hverandre nar vi jobber sammen, og
ventilerer til hverandre. (Trafikkbetjent)

Eller at de far til den gode flyten i et team som gjor at det blir gode arbeidsdager:

Og spesielt vi som er pd operasjonen, vi har jo veert der lenge alle sammen, - sd vi er jo et
godt lag som kan spille hverandre gode pd at vi vet at - jeg ser at hun har begynt med det,
Jjeg trenger ikke snakke mer om det, men jeg ser det, da gjor jeg det her, og sd flyter det
fint. (Dyrepleier)

Eller at de ser hverandre og stetter hverandre nar det er behov:

Jeg synes jo vi har et ganske godt miljo, i det store og hele. Vi er flinke til at hvis det er
noen som har en darlig dag, at man gir dem litt ekstra oppmerksomhet (Dyrepleier)

Bussjéferene hilser pa hverandre nér de meotes i trafikken, men det er ogsa andre kolleger de setter
pris pa. Sjaferen som snakket om oppkast i bussen tidligere i intervjuet, forklarer hvem som far
konsekvensene:



Det gar ikke bare utover min arbeidshverdag, men jeg har jo ogsd flotte kollegaer i
vaskehallen som skal gjore renholdet, som er kanskje de storste rockestjernene i
kollektivbransjen. (Bussjafor).

Branninspektoren som tidligere var brannforebygger, kan oppleve det som litt ensomt

Det er jo trivelig a ha litt mer kollegaer. Jeg harer jo de braker bra borti gangen, de her
brannforebyggerne. Sd det er jo noe med d veere i lag, og jobbe ute i lag. Sa da kjenner
Jjeg litt pa at jeg har begynt d veere veldig alene. (Branninspektor)

En helsefagarbeider beskriver hvor viktig det er med et godt arbeidsmiljo:

Felles for alle er at et godt arbeidsmiljo er pa en mdte det som gjor at folk blir i jobb.
Gleder du deg til a gd pd jobb, sa blir du der. Og da strekker du deg litt lenger ogsd. Hvis
du trives pd jobb, sd yter du kanskje gjerne litt ekstra. Fordi at du har et godt
arbeidsmiljo. (Helsefagarbeider)

3.9 Oppsummering

De vi har intervjuet har til felles at det er mye med yrkene sine de verdsetter hayt. God kollegial
stotte, godt arbeidsmilje, utdanningsmuligheter, teknologiske framskritt, mestringsfolelse og
mulighet for sosial kontakt med bade kolleger og mennesker i jobben trekkes frem som viktige
positive sider 1 jobben.

Representantene for de ulike yrkesgrupper, som barne- og ungdomsarbeidere, helsefagarbeidere,
ambulansearbeidere, frisorer og bussjaferer, opplever et okende arbeidspress og stor
arbeidsbelastning som skyldes blant annet underbemanning, manglende stottefunksjoner og lite
fleksible arbeidstidsordninger. Dette forer til gkt stressniva, utbrenthet og okt sykefraveer.

Dersom ansatte 1 tillegg méd gjore oppgaver som normalt tilherer andre yrkesgrupper, kan
arbeidsbelastningen bli enda heoyere og de far mindre tid til sine kjerneoppgaver og da gar det ut
over kvaliteten. Videre viser intervjuene at flere yrkesgrupper foler at deres kompetanse 1 storre
grad kan brukes, for eksempel barne- og ungdomsarbeidere i skolen og helsesekreterene 1
helsetjenesten. Det etterlyses bedre lennsprogresjon og sterre anerkjennelse av erfaring fra bade
helsesekretaerer, barnehageansatte og andre fagarbeidere.

Nar det gjelder fremtiden, uttrykkes det bekymring for fysisk og psykisk helse som folge av stor
arbeidsbelastning, spesielt blant friserer, ambulansearbeidere, dyrepleiere og barne- og ungdoms-
arbeidere. Muligheter for videreutdanning og karriereutvikling blir sett pa som viktig for a kunne
std 1 yrket over tid, men mange opplever at arbeidsforholdene gjor det vanskelig & se for seg a bli
1 jobben frem til pensjonsalder. Dette viser behov for bedre seniorpolitikk og tiltak som ivaretar
bade fysisk og psykisk helse badde pd kort og lang sikt, og at det ma finnes muligheter for a
videreutvikle egen kompetanse i alle yrker, og at det mé lenne seg.



4 Representativitet

Det er fem variabler tilgjengelig for representativitetsanalyser:
e Kjonn
e Alder
e Fylkestilhorighet
e Yrkesgruppe/ansattgruppe
e Arbeidssted

4.1 Kjoenn

Som vist i tabell 4.1 er det ikke stor forskjell i deltakelse blant kvinnelige og mannlige medlemmer,
og det er ikke statistisk signifikante forskjeller i sannsynligheten for & ha deltatt mellom kjenn.
Utvalget er dermed representativt etter kjonn basert pa populasjonen som Fagforbundet har trukket
ut.

Tabell 4.1  Antall etter deltakelse og kjenn med svarprosent

Ikke deltatt Deltatt Totalt Svarprosent

Kvinne 22 348 3026 25374 11,9

Mann 4 836 635 5471 11,6

Total 27 184 3661 30 845 11,9
4.2

Som vist i figur 4.1 har populasjonen en aldersprofil med flest medlemmer i aldersgruppen 51-58

ar, og det er ogsa flest i denne alderen som har deltatt.
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Figur 4.1 Antall personer i hver ettirig alder etter deltakelse

e |kke deltatt e=Deltatt e=—Totalt



Fra figur 4.2 ser vi at svarprosenten gker med alder frem til og med 59 ar. Selv om svarprosenten
er relativ hoy for eksempel blant de som er 72 dr 12024 (22,2 prosent), er det kun ni personer totalt
1 populasjonen i denne gruppen.
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Figur 4.2 Svarprosent etter ettarig alder

I analysene har vi gruppert ettarig alder 1 folgende aldersgrupper:

Under 30 ar
30-39 ar
40-49 ar
50-55 ar
56-62 ar
Over 63 ar

Svarprosenten gker systematisk med aldersgruppe (tabell 4.2), fra svaert lav blant de under 30 &r
(5,6 prosent) til 16,1 prosent blant gruppen 56-62 ar. De under 30 ar er dermed betydelig darligere
representert i utvalget enn medlemmer med heyere alder. Dette betyr at vi i analysene ma
undersoke om det er systematiske aldersforskjeller i svarene. Aldersgrupper vil derfor vare sentral
1 analysene som gjeres i1 denne rapporten, fordi utvalget har en tydelig skjevhet der de yngste er

tydelig underrepresentert.



Tabell 4.2  Antall etter deltakelse og aldersgruppe med svarprosent

Ikke deltatt Deltatt Totalt Svarprosent
Under 30 ar 4028 239 4267 5,6
30-39 6 545 654 7 199 9,1
40-49 6229 932 7161 13,0
50-55 4302 746 5048 14,8
56-62 4503 866 5369 16,1
63+ 1577 224 1 801 12,4
Total 27 184 3661 30 845 11,9

4.3 Fylkestilhorighet

Som vist 1 tabell 4.3 og figur 4.3, er det hoyest svarprosent blant medlemmene i1 Trondelag (14,6
prosent) og lavest blant medlemmene i Innlandet (10,3 prosent) og i Mere og Romsdal og
Nordland (begge med 10,6 prosent).

Tabell 4.3  Antall etter deltakelse og fylkestilhorighet med svarprosent

Ikke Deltatt Totalt Svarprosent
deltatt

Agder 1 746 222 1 968 11,3
Akershus 2255 282 2 537 11,1
Buskerud 1376 175 1551 11,3
Finnmark 485 73 558 13,1
Innlandet 1754 201 1955 10,3
More og Romsdal 1318 157 1475 10,6
Nordland 1 509 178 1 687 10,6
Oslo 3218 406 3624 11,2
Rogaland 2139 305 2 444 12,5
Telemark 1 066 153 1219 12,6
Troms 823 116 939 12,4
Trondelag 2931 502 3433 14,6
Vestfold 1073 144 1217 11,8
Vestland 3957 550 4 507 12,2
Ostfold 1534 197 1731 11,4
Total 27 184 3661 30 845 11,9
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Figur 4.3 Svarprosent etter fylke

Nér vi undersgker om forskjellene pa fylkesniva er statistisk signifikante, finner vi at det er kun
medlemmene 1 Trendelag som skiller seg fra de andre fylkene, ved at de har noe heyere
sannsynlighet for & delta enn medlemmer i andre fylker. Det er altsa en liten skjevhet i utvalget,
ved at medlemmer fra Trendelag er noe overrepresentert, mens det ikke er forskjeller 1
sannsynlighet for & delta mellom medlemmer 1 noen andre fylker. Dette betyr at den heye
svarprosenten 1 Finnmark skyldes at de har mange 1 de aldersgruppene som har hgyest svarprosent.

4.4  Yrkesgruppe

Som vist i tabell 4.4 er det friserer som har lavest svarprosent (9,8 prosent) og kontorfaglig
skolepersonell som har heyest svarprosent (22,5 prosent har svart). Det er ogsa relativt hey andel
dyrepleiere/klinikkassistenter (16,4 prosent) og trafikkbetjenter (18,5 prosent) som har svart. En
hypotese kan vere at ansatte som har noe tid foran skjerm 1 lopet av arbeidsdagen, i sterre grad
har tatt seg tid til & svare pa undersokelsen.



Tabell 4.4  Antall etter deltakelse og yrkesgruppe med svarprosent

Ikke Deltatt Totalt Svar-

deltatt prosent

Frisarer 1382 151 1533 9,8
Dyrepleiere/klinikkassistenter 382 75 457 16,4
Trafikkbetjenter 145 33 178 18,5
Brannforebygger/feiere 299 53 352 15,1
Bussjaferer, trikkeferere, kontrollerer i kollektivtrafikk 992 115 1107 10,4
Ansatte ved bad- og idrettsanlegg 342 47 389 12,1
Barnehageansatte 44 551 4951 11,1
Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler 4015 544 4559 11,9
NAV-ansatte 843 159 1 002 15,9
Helsesekreterer 3567 548 4115 13,3
Kontorfaglig skolepersonell 252 73 325 22,5
Helsefagarbeidere 9083 1078 10 161 10,6
Ambulansepersonell 1482 234 1716 13,6
Total 27 184 3 661 30 845 11,9

4.5 Arbeidssted

Totalt er kohorten fordelt pa 58 forskjellige typer arbeidssteder, men mange har fa observasjoner.
Vi har kodet de som har ferre enn ti besvarelser til «Annet». Svarprosenten er lavest i
omsorgsboliger (8 prosent) og i frisersalonger (9,8 prosent) og i private barnehager (9,9 prosent)
og hoyest blant ansatte i kommunale parkeringsselskaper (22,9 prosent) og 1 trafikketater (22,4
prosent). I analysene av svarene skiller vi dem etter yrkesgruppe og sektor hvor de oppgir & jobbe
pa svartidspunktet, heller enn arbeidssted de er registrert med i medlemsregisteret.



Tabell 4.5  Antall etter deltakelse og arbeidssted med svarprosent

Ikke | Deltatt | Totalt | Svarprosent
deltatt

001 — Hjemmesykepleie/hjemmetjeneste 2011 237 | 2248 10,5
003 - Miljerettet helsevern 96 16 112 14,3
004 - Psykisk utv. hemmede 1277 154 | 1431 10,8
007 - Kommunale sykehjem 3 898 445 | 4343 10,2
103 — Sykehus (Helseforetak) 4386 674 | 5060 13,3
104 - Psykiatriske institusjoner 88 18 106 17,0
105 - Institusjoner for psykisk 169 20 189 10,6
utviklingshemmede
108 - Ambulansetjeneste 726 113 839 13,5
110 - Frisersalonger 1382 151 | 1533 9,8
114 - Helsestasjon 82 18 100 18,0
116 - Legekontor/Legesenter 516 60 576 10,4
119 - Dyreklinikk 382 75 457 16,4
201 - Barnehager - Kommunale 2 846 377 | 3223 11,7
202 - Barnehager - Private 1 594 176 | 1770 9,9
501 - Skole 4368 632 | 5000 12,6
602 - Bad- og idrettsanlegg 342 47 389 12,1
701 - Brann/feier 300 53 353 15,0
710/711 - NAV 844 161 1005 16,0
803 - Trafikkselskaper 1 002 115 1117 10,3
804 - Trafikketater 45 13 58 22,4
806 - Parkeringsselskaper - kommunal 54 16 70 22,9
903 - Omsorgsboliger 424 37 461 8,0
Annet 352 53 405 13,1
Total 27184 | 3661 | 30845 11,9
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Figur 4.4 Svarprosent etter arbeidsplass (n=antall deltakere)

4.6

Av de 3661 som har samtykket til & delta, er et 2695 (74 prosent) som har fullfert hele
undersokelsen. I dette avsnittet ser vi pa kjennetegn ved de som har fullfert, sammenliknet med

de som ikke har fullfort.



Frisgrer 58
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Figur 4.5 Prosent som har fullfert hele undersokelsen

Friserer har 1 minst grad fullfert undersekelsen (58 prosent) og kontorfaglig skolepersonell har 1
storst grad fullfert (88 prosent). Det er likevel lite systematikk 1 forskjeller mellom yrkesgrupper
nar vi kontrollerer for kjonn, alder, om de har lederansvar og sektor, se figur 4.6. Det er kun
dyrepleiere/klinikkassistenter som 1 sterre grad har fullfert sammenliknet med de andre yrkes-
gruppene og aldersgruppen 56-62 ér har systematisk fullfort i sterre grad enn andre aldersgrupper.
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Figur 4.6 Regresjonsresultater av sannsynligheten for a ha fullfert



4.7 Oppsummering

Det er ingen skjevheter i1 utvalget nir det gjelder kjonn, men tydelige skjevheter 1
aldersfordelingen. De yngste er tydelig underrepresentert, og svarprosenten eker systematisk med
alder til og med 56-62 &r, men gar noe ned for de over 63 ar.

Geografisk er utvalget representativt for populasjonen som er trukket ut, med unntak av at
Trondelag er litt overrepresentert. Alle yrkesgruppene eller ansattgruppene har store nok utvalg til
at analyser kan gjores, men friserer og «bussjaferer, trikkeforere, kontrollerer i kollektivtrafikk»
er noe underrepresentert.

Svarprosenten er lavest for de som jobber i omsorgsboliger (8 prosent) og i frisersalonger (9,8
prosent) og 1 private barnehager (9,9 prosent), og heyest blant ansatte i kommunale
parkeringsselskaper (22,9 prosent) og 1 trafikketater (22,4 prosent). [ analyser av svarene skiller vi
respondentene etter yrkesgruppen og sektoren de oppgir & jobbe i1 pa svartidspunktet, heller enn
arbeidssted de er registrert med i medlemsregisteret.



5 Arbeidssituasjon, type stilling, enske om
jobbskifte og forneydhet med tilveerelsen

I dette Kkapittelet presenterer vi resultatene fra baselineundersekelsen nar det gjelder
arbeidssituasjon pa svartidspunktet, arbeidssted, type ansettelse, stillingsprosent m.m.

5.1 Arbeidssituasjon

Det er 85,8 prosent av utvalget som er i arbeid pa heltid eller deltid (inkludert deltidsstudenter og
deltidspensjonister). 7,2 prosent er sykmeldt, og vi ser n&ermere pd disse forst.

Tabell 5.1 Antall etter deltakelse og yrkesgruppe med svarprosent

Antall | Prosent
I arbeid - heltid 2 341 64
I arbeid - deltid 710 19
Student pa deltid (arbeider ved siden av) 36 1
Pensjonert delvis (arbeider ved siden av) 41 1
Loennet permisjon 28 1
Ulennet permisjon 7 0
Sykmeldt 264 7
Permittert 2 0
Arbeidsledig 1 0
Mottar arbeidsavklaringspenger (AAP) 84 2
Annet, hva: 131 4
Total 3 645 100

5.1.1 Sykmeldte og AAP mottakere

Det er 7,8 prosent av de kvinnelige respondentene som var sykmeldte pé svartidspunktet, mens
dette gjaldt 4,3 prosent av de mannlige respondentene. Henholdsvis 2,6 prosent av kvinnene og

0,9 prosent av mennene mottok arbeidsavklaringspenger.

Tabell 5.2 Antall etter deltakelse og yrkesgruppe med svarprosent

Sykmeldt AAP
Kvinne 7,8 2,6
Mann 43 0,9
Totalt 7,2 2,3

Andelen som var sykmeldt var hgyest blant de yngste medlemmene, og andel pa AAP var hegyest

blant de i aldersgruppen 50-62 ar.
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Figur 5.1 Prosent som er sykmeldt og mottar AAP pa svartidspunktet etter aldersgruppe

Vi spurte ogsa om sykmeldingen, eller om arsaken til at de mottar AAP, skyldtes

arbeidssituasjonen. Svarfordelingen er vist i tabell 5.3.

Det var 60 prosent som oppga at sykmeldingen helt eller delvis skyldtes arbeidssituasjonen.
Tilsvarende svarte 45 prosent av AAP mottakerne at arsaken til at de mottar AAP helt eller delvis

skyldtes arbeidssituasjonen.

Tabell 5.3 Om sykmeldingen og drsaken til at de er AAP mottakere er arbeidssituasjonen

Sykmeldt AAP mottaker
Antall | Prosent Antall | Prosent
Ja, skyldes helt klart arbeidssituasjon 62 23 9 11
Ja, delvis 97 37 28 34
Nei 91 34 42 51
Vet ikke 14 5 4 5
Total 264 100 83 100

Vi har videre bedt de som har svart at sykmeldingen helt eller delvis skyldes arbeidssituasjonen

om 4 kort beskrive arsaken. Det er 154 av 159 som har gitt en beskrivelse.

En gjennomgang av svarene viser at det typisk handler om:

e For stor arbeidsbelastning/stress som har fort til utbrenthet/mett veggen

e Arbeidsmiljeproblemer



e Darlig ledelse
¢ Belastningslidelser/skade fra jobb
e Ulike sykdommer som forverres ved stress

Da vi spurte de som mottar AAP om arsaken, var det 33 av 84 som beskrev arsaken, sa her er
datagrunnlaget dérligere. Noen skriver at de var sykmeldt i ett r og derfor nd mottar AAP, mens
andre har hatt alvorlige sykdommer som kreft og slag. Utbrenthet som folge av jobb nevnes av
noen, og skade som har tatt lang tid & komme seg fra av andre. Sykefraver er ogsa tema senere
undersekelsen, og resultatene presenteres i kapittel 12.

5.2 Arbeidssted

Det var 60 prosent av utvalget som oppga at de arbeider 1 kommunal sektor, og 18 prosent som
arbeider 1 offentlig spesialisthelsetjeneste.

Det var tre prosent som hadde krysset av for «Annet», men nér de beskrev dette med egne ord,
viste det seg at de likevel tilherte de andre kategoriene. For eksempel friserer, privat barnehage,
helseforetak og bussjaferer. Disse er kodet om og brukt i analysene. «Annety kategoriene inngar
derfor ikke i resten av rapporten.

Tabell 5.4 Hvor de arbeider det meste av tiden

Antall Prosent
Kommunal sektor 2159 60
Fylkeskommunal sektor 168 5
Offentlig spesialisthelsetjeneste 659 18
Andre statlige tjenester/tiltak 71 2
Privat, ideell sektor 151 4
Privat kommersiell sektor 278 8
Annet 111 3
Total 3597 100

5.3 Fast eller midlertidig

Som vist 1 tabell 5.5, er det 96 prosent av utvalget som er fast ansatt. Det er 1 prosent som er
ekstrahjelp/tilkallingsvakt og kun to personer som er midlertidig gjennom vikarbyra. Under
«Annet» nevnes ulike kombinasjoner av fast og midlertidig, noen har prosjektstillinger eller er
valgt i et verv for en periode.



Tabell 5.5  Om de har fast eller midlertidig ansettelse

Antall Prosent
Fast ansatt 3358 96
Midlertidig/tidsavgrenset stilling/vikar 101 3
Midlertidig gjennom vikarbyra 2 0
Ekstrahjelp/tilkallingsvakt 34 1
Annet 18 0
Totalt 3513 100
Bussjafarer, trikkefarere, kontrollgrer i kollektivtrafikk 91
Barnehageansatte 93
Ansatte i tilrettelagt undervisning 94
Helsesekreteerer 95

Helsefagarbeidere 96

Frisgrer 97

Dyrepleiere/klinikkassistenter 97

Ambulansepersonell 98

Ansatte ved bad- og idrettsanlegg 98

Brannforebyggere/feiere 98

NAV-ansatte 98
Trafikkbetjenter 100
Kontorfaglig skolepersonell 100
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Figur 5.2 Prosent av utvalget som har fast ansettelse etter yrkesgruppe

5.4 Samlet stillingsprosent

Som vist i tabell 5.6 er det 66 prosent som har 100 prosent stilling, mens 14 prosent arbeider 50-
79 prosent av full stilling og 16 prosent arbeider 80-99 prosent av full stilling.

Tabell 5.6  Sterrelse pa den faste samlede stillingsprosenten

Antall Prosent
100 prosent 2199 66
Mindre enn 20 prosent 8 0
20-29 prosent 22 1
30-49 prosent 77 2
50-79 prosent 465 14
80-99 prosent 525 16
Mer enn 100 prosent 53 2
Totalt 3349 100




Det er saerlig f4 som arbeider full stilling blant friserer (43 prosent), helsefagarbeidere (48 prosent)

og blant ansatte 1 tilrettelagt undervisning (55 prosent), se figur 5.3.
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Det var totalt 9 prosent som svarte at de ikke var forneyd med stillingsandelen sin i1 dette utvalget.

Tabell 5.7 Forneyd med den faste samlede stillingsprosenten

Ja Nei | Totalt Andel som ikke er

fornegyd

100 prosent 2123 61| 2184 3
Mindre enn 20 prosent 4 4 8 50
20-29 prosent 17 5 22 23
30-49 prosent 67 9 76 12
50-79 prosent 333 128 461 28
80-99 prosent 425 99 524 19
Mer enn 100 prosent 45 5 50 10
Totalt 3014 311 3325 9

Vi ser videre pd de som jobber deltid, og slar sammen de som arbeider mindre enn 50 prosent av

hel stilling.

Tabell 5.8  Antall som jobber deltid

Under 50 50-79 80-99 | Totalt
prosent prosent | prosent

Frisarer 7 20 45 72
Dyrepleiere/klinikkassistenter 2 5 6 13
Brannforebyggere/feie 0 1 1 2
Bussjaforer, trikkeforere, kontrollerer 12 4 2 18
Ansatte ved bad- og idrettsanlegg 2 8 5 15
Barnehageansatte 14 32 44 90
Ansatte 1 tilrettelagt undervisning 17 74 124 215
NAV-ansatte 1 9 5 15
Helsesekretaerer 12 61 36 109
Kontorfaglig skolepersonell 0 13 11 24
Helsefagarbeidere 38 231 241 510
Ambulansepersonell 2 7 5 14
Total 107 465 525 1097

Det er relativt sma tall, men om vi ser pa stillingsstorrelsen til de som svarte at de ikke var forneyd
med stillingsstorrelsen, ser vi at totalt arbeidet 7 prosent i mindre enn 50 % stilling, 52 prosent
arbeidet 50-79 % stilling og 40 prosent arbeidet 80-99 %. Men disse utgjorde altsa i underkant av

ti prosent av utvalget.
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5.5 Arbeidstidsordning

Totalt er det 58 prosent av utvalget som arbeider dagtid, mens 28 prosent arbeider todelt
skift/turnus pd dag og kveld. Brannforebyggere, barnehageansatte, ansatte 1 tilrettelagt
undervisning, NAV-ansatte, helsesekreterer og kontorfaglig skolepersonell arbeider i stor grad
kun pé dagtid. 63 prosent av helsefagarbeiderne i1 utvalget arbeider todelt turnus, mens
ambulansepersonell arbeider i1 sterre grad langvakter (45 prosent). Det er 20 prosent av
bussjaferene og fem prosent av friserene som arbeider med opphold i arbeidsdagen.
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Figur 5.5 Hvilken arbeidstidsordning de har, kan ha flere.



5.6  Fleksibilitet

Det 4 ha fleksibilitet 1 arbeidstiden, kan bidra til at det blir lettere 4 kombinere arbeid med familie
og til at stressnivdet reduseres. Vi har derfor tatt med folgende sporsmdl for a kartlegge
fleksibiliteten disse yrkesgruppene har i arbeidstiden:

e [ hvilken grad har du fleksibilitet i arbeidstidsordningen din?
e Kunne arbeidsgiver tilbudt deg sterre fleksibilitet i1 arbeidstid uten for store problemer?
e Hvorfor tilbyr ikke arbeidsgiver sterre fleksibilitet i arbeidstiden?

Det er 23 prosent som oppgir at de har stor eller svart stor grad av fleksibilitet i
arbeidstidsordningen sin. Barnehageansatte og ansatte 1 tilrettelagt undervisning oppgir & ha minst
fleksibilitet, mens NAV-ansatte helt klart er de som oppgir & ha sterst fleksibilitet. Se figur 5.6.

Som vist 1 figur 5.7, er det 23 prosent av utvalget som oppgir at arbeidsgiver kunne tilbudt de
storre fleksibilitet uten for store problemer. Det er s@rlig mange trafikkbetjenter som mener dette
(41 prosent), men ogsd mange brannforebyggere/feiere (36 prosent) og ambulansepersonell (35
prosent). Andelen er serlig lav for barnehageansatte (11 prosent) og dyrepleiere/klinikkassistenter
(14 prosent), noe som indikerer at de i mindre grad ser muligheter for & kunne oppna mer
fleksibilitet i arbeidstiden.

De som har svart at arbeidsgiver kunne tilbudt de sterre fleksibilitet uten for store problemer, har
fatt spersmal om hvorfor ikke arbeidsgiver tilbyr storre fleksibilitet. Det er stort engasjement rundt
disse speorsmélene, og blant de 787 som har svart at arbeidsgiver kunne tilbudt dem storre
fleksibilitet uten for store problemer, var det 765 som svarte pa hvorfor ikke arbeidsgiver tilbyr
storre fleksibilitet. Mange svarer at de ikke vet, eller at det ikke er tradisjon for det pa
arbeidsplassen, og at ledelsen ikke gjor noe for & fa til mer fleksibilitet. En svarer slik:

Det er usikkert. Men ved flere ambulansestasjoner burde det veert mer frihet til d bytte
vakter internt sd lenge krav til kompetanse pa bilen er ivaretatt og krav om hviletid. Burde
veert lettere d kunne jobbet seg opp avspasering for d unngd for mange bytter
(Ambulansepersonell)

En av respondentene i1 kategorien «Tilrettelagt undervisning i spesialskoler/avdelinger» svarer
slik:
Fordi de ikke onsker at vi som jobber som barne- og ungdomsarbeidere skal ha
avspasering. Leererne har denne muligheten (Barne- og ungdomsarbeider)

En barnehageansatt forklarer situasjonen slik:

Fordi kommunen har bestemt at det ikke er lov med planlagt overtid. Far derfor ikke lov d
skrive avspasering for kveldsmater eller gjore arbeidsoppgaver som trengs a gjores etter
arbeidstid mot avspasering. Dette til tross for at vi er tvunget til d ta ferie/avspasering ndar
det er paske/jul fordi barnehagen stenger i tillegg til 3 uker i fellesferien. I praksis betyr



det at vi har veldig lite valgfrihet for ndr vi kan ta ut de 5 ukene ferie vi har pr dr.
Tidligere var det slik at vi kunne jobbe med arbeidsoppgaver etter arbeidstid (for
eksempel kunne vi legge avdelingsmoter delvis utenfor arbeidstiden som jo ogsad var bra
for barna, da det ga starre voksentetthet i dpningstiden), slik at vi fikk nok avspasering til
jul og paske og ev andre dager der det passer for arbeidsplassen at man tar ut
avspasering. Vi i barnehager kan ikke ta med oss jobben pd ferie, slik som de i
administrasjonen f.eks., sd jeg synes derfor det er veldig smdalig at vi har de strammeste
reglene for dette. Avspasering skal kun tas ut nar det passer for arbeidsplassen, jeg ser
derfor ikke problemet med at vi kan fd tilbake dette slik at vi far en litt mer fleksibel
arbeidstid, noe vi faktisk hadde tidligere (Barnehageansatt)

Noen av friserene kunne ogsé tenke seg mer fleksibilitet, og forklarer mangel pé fleksibilitet for
eksempel slik:

Lite losningsorientert leder og gammeldagse holdninger (Frisor)

Men friserer ma ogsa ta hensyn til markedet:

Det er mest trykk pa ettermiddag/kveld, derfor kan man ikke bare jobbe tidligvakter selv
om det er det jeg onsker (Frisor)

Det ma ogsa de som arbeider i dyreklinikker:

Vi md forholde oss til oppsatte timeavtaler med kunder, men er fortsatt ingen fleks utover
det. Kun enkelte har det, gdr pd trynefaktor (Dyrepleier/klinikkassistent)

Helsefagarbeiderne svarer at arsaken kan bade vere ledere som ikke ensker a tilby fleksibilitet
fordi det gir merarbeid for dem, eller at det allerede er s mye jobb med & fa dekket opp vakter pa
grunn av hoyt sykefravar. En beskriver det slik:

De sier det er ekstraarbeid for dem. Ndr vi begynte med drsturnus, md all ferie for hele
dret settes inn turnusen. Vanskelig d fa byttet ferie. Dette gjor at det er vanskelig d
planlegge med familie og venner. De synes det er for tidlig d bestemme ndr de vil ha ferie.
En ma tenke 1 ar frem (Helsefagarbeider)

Og en annen har folgende erfaringer:

For hadde vi lonnssystem Capitec, der kunne vi jobbe inn og ut av bank innenfor
gjennomsnittsberegning pd 54,5 timer i uka. Da onsket vi oss vakter/eller ta fri/eller
endret vakter innenfor en periode. Dette var et fleksibelt og godt system bdde for personal
og arbeidsgiver. Vi har nd innfort lonnssystemet GAT. Da har vi ikke denne muligheten
med bankvakter. Vi jobber inn og tar frivakter, men dette blir hele tiden kjort opp mot
lonn, slik at vi risikerer og fa en mer ustabil lonn. Det viser seg ogsd at den
gjennomsnittsberegninga ikke gjelder heller. Jeg som jobber 100% far overtid pd alle
vakter. Derfor er det lite lukrativt for arbeidsgiver og leie meg inn pd vakt ved sykdom
(Helsefagarbeider)

Mens andre helsefagarbeidere har storre fleksibilitet:



Jeg er bruker av Fleksitid, der vi stempler inn og ut. Det er stor fleksibilitet synes jeg
(Helsefagarbeider)

En respondent oppgir felgende situasjon:

Vet ikke, men arbeidsgiver prover seg med at man «kan godt avspasere, men da md den
ansatte finne vikar selvy (Helsefagarbeider)

Flere helsesekretaerer oppgir at de ikke har behov for sterre fleksibilitet:

Jeg antar at arbeidsgiver kunne tilbudt storre fleksibilitet i min arbeidssituasjon, men jeg
har ikke noe bestemt behov for ytterligere fleksibilitet (Helsesekretcer)

Mens andre helsesekretaerer opplever at det er mindre fleksibilitet na enn tidligere:

De vil helst at jeg skal veere til stede hele tiden. Da jeg begynte i jobb var det fleksitid,
men den er trukket tilbake uten at jeg ble informert om det (Helsesekretcer)

Blant kontorfaglig skolepersonell er det ogsa flere som ikke sier de har behov for det:

Det er ikke behov. Jeg trives med fast arbeidstid alle dager. Vet jeg kunne fdtt fast
hjemmekontor f.eks. en dag i uken om onskelig. Har stor fleksibilitet ogsd i skolens ferier
hvor det blir endel jobb hjemmefra (Kontorfaglig skolepersonell)

De vil at jeg skal veere tilgjengelig sd lenge elevene er pd skolen. Jeg tar imot alle
besokende, hdandverkere osv. (Kontorfaglig skolepersonell)

NAV-ansatte oppgir i stor grad at de har nok fleksibilitet, og har mulighet for hjemmekontor. Men
det er ikke alle NAV-ansatte som har denne fleksibiliteten:

Kunne gjerne hatt hjemmekontor en dag per uke, men da ma vi sporre og be om dette. Det
burde veert unodvendig. Vi er voksne mennesker som selv burde kunne velge en dag i uken
med hjemmekontor (NAV-ansatt).

Trafikkbetjentene svarer at de ikke vet hvorfor de ikke fér storre fleksibilitet, men noen foreslar at
det skyldes at lederne ikke vil preve noe nytt, og ikke vil ha forandring som gjer at de far mindre
kontroll. Frykt for forskjellsbehandling nevnes ogsa:

Arbeidsgiver synes det er vanskelig d forklare evt. forskjellsbehandling. De klarer ikke d
argumentere for hvorfor det er forskjellige grunner i hver soknad. Derfor sier de nei til alt
(Trafikkbetjent).
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5.7 Lederansvar i stillingen

Det var fire prosent av utvalget som hadde lederansvar med personalansvar, og 12 prosent som

hadde et faglig lederansvar pé svartidspunktet.

Tabell 5.9 Om de har lederansvar i stillingen

Antall Prosent
Nei 2757 80
Ja, med personalansvar 137 4
Ja, uten personalansvar (kun faglig ansvar) 425 12
Annet 108 3
Totalt 3427 100

De 8 som oppga & ha personallederansvar blant ambulansepersonell, hadde i gjennomsnitt
personalansvar for 33 personer. De 18 som oppga at de hadde personalansvar i tilrettelagt
undervisning, oppga i gjennomsnitt at de hadde personalansvar for 14 ansatte. De fire som hadde
personalansvar blant ansatte i bad- og idrettsanlegg hadde i gjennomsnitt 13 ansatte. De 36 som
oppga at de hadde personalansvar i barnehager, hadde personalansvar for mellom 1-40 ansatte, og
gjennomsnittet var pa 6 personer. Det var fem brannforebyggere/feiere som oppga & ha
personalansvar, og blant disse var gjennomsnittet at de hadde personalansvar for 20 ansatte. De 3
dyrepleierne/klinikkassistentene som oppga 4 ha personalansvar, hadde i1 gjennomsnitt 12
personer. 12 friserer oppga & ha personalansvar, i gjennomsnitt for 7 personer hver. 11
helsefagarbeidere hadde personalansvar for 20 personer i gjennomsnitt, mens de 14 med
personalansvar blant helsesekreterene, hadde ansvar for 18 1 gjennomsnitt. Tre blant kontorfaglig
skolepersonell oppga & ha personalansvar, og gjennomsnittet var ansvar for 16 ansatte. Det var 8
blant NAV-ansatte som oppga a ha personalansvar (fra 1 til 27) og 15 1 gjennomsnitt.

Som vist 1 figur 5.8, er det sa@rlig mange brannforebyggere/feiere som har faglig ansvar uten
personalansvar (38 prosent), og relativt fa blant trafikkbetjenter som har lederansvar (9 prosent).
Det er kun ledere med personalansvar som har fatt lederspersmélene om rammebetingelser som
vist 1 figur 5.9, og om samarbeid med tillitsvalgte, verneombud og om partssamarbeid (figur 5.10-
5.14).
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Figur 5.12 Prosent som svarer at partssamarbeidet fungerer godt eller svaert godt pa

arbeidsplassen for ulike omrader
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siste arene

Hvordan de med lederansvar opplever at partssamarbeidet har utviklet seg de
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enn tidligere
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Om lederne opplever at de samarbeider om flere omrader i partssamarbeidet na



5.8 Onske om jobbskifte

Det & vurdere a skifte jobb kan vaere en god indikator pa at det er forhold ved jobben som ikke er
1 trdd med preferansene til den ansatte. I dette delkapittelet ser vi pa variasjon i ensket om & skifte
jobb mellom ulike yrkes- og aldersgrupper. Som vist 1 tabell 5.10 var det 6 prosent som svarte
«alltid» og 20 prosent som svarte «ofte». Vi koder de som enten svarte alltid eller ofte til at de
vurderer & skifte jobb. Dette omfatter 26 prosent av utvalget, og menn har litt heyere andel (28
prosent) enn kvinner (25 prosent), men forskjellene mellom kjonn er ikke statistisk signifikante.

Tabell 5.10 Hvor ofte de vurderer a se etter jobb andre steder

Antall Prosent
Alltid 197 6
Ofte 635 20
Noen ganger 965 30
Sjelden 658 20
Aldri/ nesten aldri 782 24
Total 3237 100

Det er betydelige aldersforskjeller, se figur 5.15, og det er de under 40 ar som oftest ser etter andre
jobber.

45

40

35
30
25
20
15
10

0

Under 30 ar 30-39 40-49 50-62 Totalt

(63}

Figur 5.15  Prosent som svarer at de alltid eller ofte vurderer & se etter annen jobb

Naér vi kontrollerer for alder, er det ingen yrkesgrupper som skiller seg ut med hayere eller lavere
sannsynlighet for & svare at de de alltid eller ofte vurderer & se etter annen jobb.



5.9 Okonomisk situasjon

5.9.1 Husholdningens samlede inntekt

Som vist i tabell 5.11, er det ti prosent av utvalget som har husholdningsinntekt pa under 451 000,
mens de fleste oppgir at de ligger 1 intervallet 451 000 — 750 000.

Tabell 5.11 Husholdningens samlede inntekt siste ar

Antall Prosent
Under 250 000 kr 16 1
250 000-450 000 240 9
451 000-750 000 896 34
751 000-1 000 000 643 24
1 000 000 - 1 500 000 723 27
Over 1 500 000 145 5
Totalt 2 663 100

Som vist i figur 5.16, var det ingen kjennsforskjeller i svarene nar vi kontrollere for yrkesgruppe,
aldersgruppe, lederansvar og sektor. De yngste tjener minst, trafikkbetjenter,
brannforebyggere/feiere, bussjaforer, trikkeforere, kontrollerer i kollektivtrafikk og NAV ansatte,
kontorfaglig skolepersonell og ambulansepersonell 14 hoyere enn de evrige yrkesgruppene. De
med lederansvar hadde litt hayere husholdningslenn, men det var ikke signifikante forskjeller
mellom sektorer.

Husholdningens samlede inntekt
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Figur 5.16 Regresjonsresultater for husholdningens samlede inntekt, lineser regresjon.



5.9.2 Problemer med a fa endene til 4 motes

Okonomiske problemer ble kartlagt ved spersmalet «Tenk pa din eller husholdningens samlede
inntekt. Hvor lett eller vanskelig er det for deg/dere & {4 endene til & motes med denne inntekten?».
Som vist i tabell 5.12, var det 7 prosent som oppga at de har det svaert vanskelig, 11 prosent svarte
vanskelig og 24 prosent svarte forholdsvis vanskelig. Det er disse tre gruppene som kan antas 4 ha
vansker med & f4 endene til & motes. Vi ser derfor videre pé disse 42 prosentene.

Tabell 5.12 Hvor lett eller vanskelig er det for deg/dere a fa endene til 4 motes med denne
inntekten

Antall Prosent
Svert vanskelig 194 7
Vanskelig 286 11
Forholdsvis vanskelig 649 24
Forholdsvis lett 872 32
Lett 396 15
Sveert lett 233 9
Vet ikke 60 2
Total 2690 100

Det er ingen tydelige systematiske forskjeller mellom yrkesgrupper ved & kontrollere for kjenn,
aldersgruppe, om de eier bolig, har lederansvar eller sektor. Men vi ser at de som eier enebolig har
lavest sannsynlighet for & ha vansker, og de som eier leilighet har lavere sannsynlighet for & ha
vansker enn de som ikke er boligeiere. De to eldste aldersgruppene har lavere sannsynlighet for &
ha vansker med 4 fa endene til 4 meotes enn resten.



5.10

Forneydhet med tilveerelsen
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Figur 5.17 Nar du tenker pa hvordan du har det for tida, er du stort sett forneyd med

tilveerelsen eller er du stort sett misforneyd? (Sett ett kryss)



Om vi slar sammen kategoriene svert forngyd, meget forneyd og ganske forneyd og kaller dette
forneyd, utgjer dette 58 prosent av utvalget. Det er serlig frisorer som ikke er s& fornoyde med
tilveerelsen, mens flere blant NAV-ansatte og blant brannforebyggere/feiere er forneyd med

tilverelsen.
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Figur 5.18 Prosent som er forneyd med tilvaerelsen
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Det var ikke tydelige kjonnsforskjeller, men forngydheten gkte betydelig med alder, selv om det
er stor spredning i de eldste aldersgruppene. Dyrepleiere/klinikkassistenter, brannforebyggere/
feiere, NAV-ansatte og ambulansepersonell er litt oftere forneyd med tilvarelsen enn de andre

yrkesgruppene nar vi kontroller for alder.
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Figur 5.19  Regresjonsresultater, logistisk regresjon, Odds Ratio.
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5.11 Oppsummering

Dette kapittelet handler om arbeids- og livssituasjonen til utvalget. Det var 86 prosent av utvalget
som var i arbeid pé svarpunktet, inkludert deltidsstudenter og deltidspensjonister. 8 prosent av de
kvinnelige respondentene og 4 prosent av de mannlige respondentene var sykmeldte pa
svartidspunktet - hhv. 3 prosent og 1 prosent mottok arbeidsavklaringspenger. Det var 60 prosent
av utvalget som arbeidet i kommunal sektor, og 18 prosent arbeidet i1 offentlig
spesialisthelsetjeneste. 96 prosent av utvalget var fast ansatt. Nesten to av tre hadde 100 prosent
stilling, 14 prosent arbeidet 50-79 prosent av full stilling og 16 prosent arbeidet 80-99 prosent. 58
prosent av utvalget arbeider pa dagtid, mens 28 prosent jobber todelt skift/turnus med dag og
kveld.

Det var 23 prosent som oppga at de hadde stor eller svart stor grad av fleksibilitet i
arbeidstidsordningen sin. Barnehageansatte og ansatte 1 tilrettelagt undervisning var de som oppga
a ha minst fleksibilitet, mens NAV-ansatte helt klart var de som oppga sterst fleksibilitet. Det var
serlig mange trafikkbetjenter som mener at arbeidsgiver kunne tilbudt dem storre fleksibilitet uten
for store problemer (41 prosent), men ogsd mange brannforebyggere/feiere (36 prosent) og
ambulansepersonell (35 prosent). Barnehageansatte og dyrepleiere/klinikkassistenter s& i mindre
grad muligheter for & kunne oppnar mer fleksibilitet i arbeidstiden.

Det var fire prosent av utvalget som hadde lederansvar med personalansvar, og 12 prosent som
hadde et faglig lederansvar. Det var sarlig mange brannforebyggere/feiere som hadde faglig
ansvar uten personalansvar (38 prosent), og fi blant trafikkbetjenter som hadde lederansvar (9
prosent). Det var 77 prosent av lederne som oppga at de hadde godt samarbeid med tillitsvalgte
og 75 prosent oppga at de har godt samarbeid med verneombud. Det var 21 prosent som oppga at
partssamarbeidet har blitt mye bedre i lopet av de siste drene og 40 prosent oppga at det har blitt
litt bedre.

Det var 6 prosent som svarte «alltid» og 20 prosent som svarte «ofte» pa spersmél om hvor ofte
de vurderer & se etter jobb andre steder. Det var kun sma kjennsforskjeller, men det var sarlig
store forskjeller mellom aldersgrupper ved at de yngste, dvs. de under 30 &r, og de mellom 30 og
40 ar som vurderer 4 se etter jobb andre steder i storre grad enn eldre. Det var ingen systematiske
forskjeller mellom yrkesgrupper nér vi kontrollerer for alder.

Okonomiske problemer ble kartlagt, og det var 7 prosent som oppga at de har det svert vanskelig,
11 prosent svarer vanskelig og 24 prosent svarer forholdsvis vanskelig. Det betyr at det var 42
prosent av utvalget som hadde vanskeligheter med & {4 endene til 4 metes med inntekten de hadde
pa svartidspunktet. Det var ingen tydelige forskjeller mellom yrkesgrupper, men de som eier
enebolig har lavest sannsynlighet for & ha vansker, og de som eier leilighet hadde lavere
sannsynlighet enn de som ikke er boligeier for 4 ha vansker. De to eldste aldersgruppene har lavere
sannsynlighet for 4 ha vansker med 4 fa endene til & motes enn resten av utvalget.



Vi spurte ogsd om forneydhet med tilverelsen generelt, og her var 58 prosent av utvalget forneyd.
Forngydheten er helt klart heoyere blant eldre enn yngre, men det er ikke systematiske
kjonnsforskjeller nir vi kontrollerer for yrkesgruppe. Dyrepleiere/klinikkassistenter,
brannforebyggere/feiere, NAV-ansatte og ambulansepersonell er litt oftere forneyd med
tilvaerelsen enn de andre yrkesgruppene nar vi kontroller for alder.



6 Eksponering for utilberlig adferd

I dette kapittelet ser vi neermere pé eksponering av folgende type adferd:

e trusler om vold

o fysisk vold

e mobbing

o digitale krenkelser

o ugnsket seksuell oppmerksomhet
e sladder og baksnakking

e ubehagelig erting

e krangler og konflikter

Her svarer de etter hvor ofte de er eksponert for slik adferd, og som vist i figur 6.1, er det 2 prosent
som svarer at de eksponeres daglig for trusler om vold og for sladder og baksnakking. Det er 6
prosent som oppgir at de ukentlig utsettes for trusler om vold, og fem prosent som oppgir at dette
skjer hver méned. For alle typer adferd, er det flest av de som er eksponert som svarer at det skjer
noen ganger.

Trulser om vold - Har du blitt utsatt for trusler om vold pa ol 6 5 23
arbeidsplassen din de siste 12 manedene?
Fysisk vold - Har du blitt utsatt for fysisk vold pa 4 4 18

arbeidsplassen din de siste 12 manedene?

Har du blitt utsatt for mobbing pa arbeidsplassen din i 12 11
lepet av de siste 12 manedene?

Har du blitt utsatt for arbeidsrelatert trakassering pa
sosiale media, e-post eller tekstmeldinger de siste 12..

Har du blitt utsatt for ugnsket seksuell oppmerksomhet
pa arbeidsplassen din de siste 12 manedene?

Har du blitt utsatt for sladder og baksnakking pa din ol 4 4 29
arbeidsplass i lgpet av de siste 12 manedene?

Har du blitt utsatt for ubehagelig erting pa

arbeidsplassen din de siste 12 manedene? I L 14
Har du veert involvert i krangler eller konflikter pa 19 26
arbeidsplassen din de siste 12 manedene?
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

mJa, daglig ®mJa, hveruke mJa, hvermaned mJa, noen ganger

Figur 6.1 Prosent av utvalget som er eksponert for ulike former for utilberlig adferd etter
hyppighet.



I det folgende koder vi alle som er eksponert enten daglig, ukentlig, ménedlig eller noen ganger
til eksponert (skiller ikke etter hvor ofte, bare at de er eksponert), og sammenlikner de som oppga
at de ikke eksponeres for slik adferd. Fordi det er sa stor variasjon mellom yrkesgrupper, viser vi
egne figurer for de ulike yrkesgruppene.

Pé noen av indikatorene finnes det referanseverdier fra Sverige som gjelder fra hele arbeidslivet,
og denne verdien er vist som en vertikal, gré seyle i figurene, se for eksempel figur 6.2.

6.1 Trusler om vold

Ambulansepersonell er den yrkesgruppen der flest oppgir at de har vert eksponert for trusler om
vold (figur 6.2) med 70 prosent av de ansatte oppgir at de har opplevd dette. Ogsa blant
trafikkbetjenter er det flere enn halvparten som har vart eksponert (56 prosent), og det er ogsa en
hoy andel blant ansatte i tilrettelagt undervisning (50 prosent) og blant helsefagarbeidere (49
prosent) som er eksponert for trusler om vold. Referanseverdien gjelder hele arbeidslivet i Sverige.

Frisgrer
Dyrepleiere/klinikkassistenter
Kontorfaglig skolepersonell
Helsesekreteerer
Brannforebygger/feiere
Barnehageansatte

Ansatte ved bad-og idrettsanlegg
NAV-ansatte

Bussjaferer, trikkefgrere, kontrollgrer
Helsefagarbeidere

Ansatte i tilrettelagt undervisning
Trafikkbetjenter

Ambulansepersonell

0 20 40 60 80
Trusler om vold

Figur 6.2 Prosent som er eksponert for trusler om vold siste 12 maneder, yrkesgruppe.

Som vist i figur 6.3 har menn omtrent dobbelt sa heay risiko for eksponering enn kvinner, og det
er de unge som har hayest risiko for & vare eksponert. Det er i kommuner og «Andre statlige
tjenester og tiltak» som det er hayest risiko for & bli eksponert og lavest i1 privat sektor.



Eksponert for trusler om vold
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Figur 6.3 Eksponering for vold og trusler, koeffisientplot fra logistisk regresjon

6.2 Fysisk vold

Det er ansatte i tilrettelagt undervisning som er mest eksponert for fysisk vold i dette utvalget, men
helsefagarbeidere og ambulansearbeidere og barnehageansatte ligger ogsa heoyt. Referansen for
hele arbeidslivet basert pa tall fra Sverige, er 5,3 prosent.

Dyrepleiere/klinikkassistenter
Helsesekreteerer
Frisgrer

Brannforebygger/feiere

Fysisk vold
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Ansatte ved bad-og idrettsanlegg
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Trafikkbetjenter

Barnehageansatte

Ambulansepersonell

Helsefagarbeidere

Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler/avdelinger

50

Figur 6.4 Prosent som er eksponert for vold og trusler siste 12 maneder, yrkesgruppe.



Det er ikke signifikante kjonnsforskjeller 1 eksponering for fysisk vold, og de over 55 ar har
systematisk lavere sannsynlighet for a bli eksponert sammenliknet med de som er yngre. De som
har lederansvar har lavere sannsynlighet for & bli eksponert enn andre ansatte, men det er ikke
signifikante forskjeller. Nir det gjelder sektor, er det ansatte i kommunal sektor som har
systematisk hoyere sannsynlighet for eksponering enn resten av arbeidslivet.
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Figur 6.5 Eksponering for vold og trusler, koeffisientplot fra logistisk regresjon.

6.3 Mobbing

Nér det gjelder mobbing, er det friserer og trafikkbetjenter som har heyere sannsynlighet for a
vaere eksponert for mobbing, mens NAV-ansatte ligger lavest 1 dette utvalget. Kontorfaglig
skolepersonell ligger pa gjennomsnittet for hele arbeidslivet slik det er malt 1 Sverige.

Ellers er det ingen systematiske forskjeller, hverken mellom de med og uten lederansvar eller
mellom sektorer.
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Figur 6.6 Prosent som er eksponert for mobbing siste 12 maneder, yrkesgruppe.
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Figur 6.7 Eksponering for mobbing, koeffisientplot fra logistisk regresjon.



6.4 Digitale krenkelser

Spersmalet er formulert pd folgende méte: «Har du blitt utsatt for arbeidsrelatert trakassering pa
sosiale media, e-post eller tekstmeldinger de siste 12 manedene?»

Som vist i1 figur 6.8, er det NAV-ansatte som var mest eksponert for digitale krenkelser. Hver
femte ansatt i NAV 1 utvalget har opplevd & bli trakassert i sosiale media, pd epost eller
tekstmelding de siste 12 ménedene. Det var ogséd en heoy andel blant trafikkbetjenter (19 prosent)
og blant brannforebyggere/feiere (14 prosent). Det var ogsa en del dyrepleiere/klinikkassistenter
som opplever digitale krenkelser (8 prosent). Det var fa blant kontorfaglig skolepersonell og blant
ansatte i barnehager som opplever digitale krenkelser.

Kontorfaglig skolepersonell ; 0
Barnehageansatte

Ansatte ved bad-og idrettsanlegg Eksponering for digitale krenekelser
Helsefagarbeidere

Helsesekreteerer
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Bussjafaerer, trikkefgrere, kontrollgrer i kollektivtrafikk
Ambulansepersonell

Frisgrer

Dyrepleiere/klinikkassistenter

Brannforebygger/feiere

Trafikkbetjenter

NAV-ansatte 20

Figur 6.8 Prosent som er eksponert for digitale krenkelser siste 12 maneder, yrkesgruppe.

Det er dobbelt s& hoy risiko for menn a bli eksponert for digitale krenkelser enn for kvinner, se
figur 6.9. Og ansatte med lederansvar har betydelig heyere risiko for a bli eksponert enn andre
ansatte. Det var ikke systematiske forskjeller mellom aldersgrupper eller sektorer.
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Eksponering for digitale krenkelser, koeffisientplot fra logistisk regresjon.

6.5 Uonsket seksuell oppmerksomhet

Det er helsefagarbeidere som er mest eksponert for uensket seksuell oppmerksomhet i utvalget
(15 prosent), men ansatte ved bad- og idrettsanlegg ligger ogsa hoyt med 12 prosent. Friserer og
ambulansepersonell ligger ogsd over gjennomsnittet for arbeidslivet som er malt i Sverige med

den grd soylen.
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Barnehageansatte 1
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Dyrepleiere/klinikkassistenter
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Eksponert for ugnsket seksuell oppmerksomhet

Figur 6.10

Eksponering for uensket seksuell oppmerksombhet siste 12 maneder, yrkesgruppe.
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Figur 6.11 Eksponering for uensket seksuell oppmerksomhet, koeffisientplot fra logistisk
regresjon.

Det er s@rlig de to yngste aldersgruppene som oppgir & ha bli eksponert for uensket seksuell
oppmerksomhet, og det er i kommunene, fylkeskommunene og i andre statlige tjenester/tiltak at
risikoen er storst. Det er ikke signifikante kjonnsforskjeller, og heller ikke systematiske forskjeller
mellom de med og uten lederansvar.



6.6

Sladder og baksnakking
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Figur 6.12  Eksponering for sladder og baksnakking siste 12 maneder, yrkesgruppe.
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Figur 6.13

Eksponering for sladder og baksnakking, koeffisientplot fra logistisk regresjon.

Det er ikke signifikante forskjeller mellom kvinner og menn i1 eksponering for sladder og
baksnakking. De to eldste aldersgruppene har signifikant lavere risiko enn yngre aldersgrupper og
ansatte med lederansvar er mer eksponert enn ansatte uten lederansvar. Det er kun offentlig



spesialisthelsetjeneste som skiller seg ut, ved at de ligger systematisk heoyere enn resten pga.

ambulansearbeiderne.

6.7 Ubehagelig erting

Det er nesten hver tredje ansatt ved bad- og idrettsanlegg som eksponeres for ubehagelig erting
(32 prosent) og 29 prosent av friserene i utvalget eksponeres. Det er ogsa mange blant de andre
gruppene som utsettes for ubehagelig erting. Her finnes forelopig ikke referanseverdi for hele

arbeidslivet.
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Figur 6.14  Eksponeres for ubehagelig erting siste 12 maneder, yrkesgruppe.
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Figur 6.15 Eksponeres for ubehagelig erting, koeffisientplot fra logistisk regresjon.

Det er kun ekt alder som gir lavere eksponering for ubehagelig erting. Det er ingen
kjennsforskjeller nar vi kontrollerer for alder.

6.8 Krangler og konflikter
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Prosent som har vert involvert i krangler og konflikter siste 12 maéneder,



Det er sarlig mange trafikkbetjenter som oppgir & vaere involvert 1 krangler og konflikter pa
arbeidsplassen (50 prosent), og mange friserer (41 prosent). Ansatte ved bad- og idrettsanlegg,
ambulansepersonell, dyrepleiere/klinikkassistenter og brannforebyggere/feiere er ogsa ofte
involvert i1 krangler og konflikter.
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Figur 6.17 Involvert i krangler og konflikter, koeffisientplot fra logistisk regresjon.

Menn er mer involvert i krangler og konflikter enn kvinner, men det er stor spredning innen kjenn
slik at forskjellene ikke er helt tydelige. Det er ingen signifikante forskjeller mellom aldersgrupper
eller sektorer, men de som har lederansvar har hgyere risiko for & vare involvert i krangler og
konflikter enn ansatte uten lederansvar.

6.9 Oppsummering

A bli eksponert for ugnsket atferd, kan gi store konsekvenser for de ansatte som eksponeres, og
for arbeidsmiljeet der eksponeringen skjer.

Ambulansepersonell, trafikkbetjenter og ansatte i tilrettelagt undervisning og helsefagarbeidere
eksponeres mest for trusler om vold i utvalget. Menn eksponeres systematisk mer enn kvinner for
trusler om vold, og det er de yngste som har hegyest sannsynlighet for & bli eksponert. Ansatte i
kommunal sektor og andre statlige tjenester/tiltak utenom spesialisthelsetjenesten, har systematisk
heyere risiko enn ansatte i andre sektorer.



Det er ansatte 1 tilrettelagt undervisning, helsefagarbeidere, ambulansepersonell og barnehage-
ansatte som oppgir mest eksponert for fysisk vold. Totalt sett er det ikke signifikante
kjonnsforskjeller i eksponering for fysisk vold, men de over 55 &r har systematisk lavere
sannsynlighet for & bli eksponert enn de som er yngre. Ansatte i kommunal sektor har systematisk
hayere risiko for eksponering for fysisk vold enn ansatte i andre sektorer.

Friserer og trafikkbetjenter rapporterte oftest om eksponering for mobbing, men andelen som
eksponeres er hay ogsa i de andre yrkene. Her er det NAV-ansatte som skiller seg ut med lavest
eksponering de siste 12 méneder. Det er ingen systematiske forskjeller mellom kjonn,
aldersgrupper, om de hadde lederansvar eller etter sektor. Dette betyr at mobbing er noe som ber
ha fokus for alle deler av arbeidslivet der disse yrkesgruppene arbeider.

Digitale krenkelser i sosiale media, pa e-post eller i sosiale media rammer 1 storst grad NAV-
ansatte og trafikkbetjenter, der nesten hver femte ansatt rapporterte om slik eksponering. Det er
signifikante kjennsforskjeller, og menn var dobbelt sé utsatt for digitale krenkelser sammenliknet
med kvinner i dette utvalget. Det er ikke systematiske aldersforskjeller, men ansatte med
lederansvar er mer utsatt enn andre ansatte. Det er heller ingen tydelige sektorforskjeller i risiko
for eksponering.

Det er helsefagarbeidere og ansatte ved bad- og idrettsanlegg som er mest eksponert for uensket
seksuell oppmerksomhet, men ogsd ambulansepersonell og friserer ligger over referanseverdien
fra Sverige. Det er ikke tydelige kjennsforskjeller, men det er tydelige aldersforskjeller ved at de
yngste rapporterer 4 vare mest utsatt. Offentlig spesialisthelsetjeneste og privat (ideell og
kommersiell) sektor ligger lavere enn de gvrige.

Over femti prosent av ambulansepersonell oppgir & ha vaert eksponert for sladder og baksnakking
de siste 12 manedene. Dette gjelder ogsa 47 prosent av brannforebyggerne og 46 prosent av
trafikkbetjentene. I dette utvalget fant vi ingen systematiske kjonnsforskjeller, men eksponeringen
er hayest for de yngste aldersgruppene. Det er kun offentlig spesialisthelsetjeneste som skilte seg
fra de andre sektorene & ha storre risiko for eksponering pa grunn av ambulansepersonell.

Det er s@rlig mange ansatte ved bad- og idrettsanlegg og friserer som eksponeres for ubehagelig
erting. Det er ingen systematiske kjonnsforskjeller eller forskjeller mellom sektorer i risiko for
eksponering, men de under 50 ar rapporterer hoyest risiko.

A vare involvert i krangler og konflikter rapporteres hyppigst fra trafikkbetjenter og friserer, menn
har litt heyere risiko enn kvinner, og de som har lederansvar er mer utsatt enn de som ikke har det.



7 Relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer i

arbeidet

7.1 Innledning

Relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer inkluderer hendelser/situasjoner som involverer
elever/brukere/klienter/brukere/parerende/kunder/boligeiere/reisende, altsd de som de ansatte gir
tjenester/tilbud til. Det er et grafisk kapittel, og resultatene er beskrevet i oppsummeringen i

kapittel 7.3.

7.1.1 Emosjonelle krav
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Figur 7.1 Baselineverdier pa emosjonelle krav i ulike yrker
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Figur 7.2 Baselineverdier pa emosjonelle krav i ulike yrker
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Figur 7.3 Koeffisientplot av resultater fra linezer regresjon med Emosjonelle krav som
avhengig variabel.



7.1.2 Krav om a skjule folelser
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Figur 7.4 Baselineverdier pa spersmal som inngar i krav om a skjule folelser
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7.2

I dette k

Stress, utbrenthet og depressive symptomer

apittelet viser vi nivd pd sevnproblemer, utbrenthet, stress, somatisk/kroppslig stress,
kognitivt stress og depressive symptomer. Alle spersmélene handler om hvordan de har hatt det

de siste fire ukene for svartidspunktet.

721 S

60 -

40 |

20 -

60 -

40 |

20

60 -

40 |

20 |

0

ovnproblemer
Dyrepleiere/ Brannforebygger/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
>4 49 50
39 40 40 39
38 38 36 37 3
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte i tilrettelagt
konrollgrer i Ansatte ved bad-og undervisning/spesialskoler/
kollektivtrafikk idrettsanlegg Barnehageansatte avdelinger
53 51
45 44 44
42 42
55 40 4 40 40
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
49 %2 46 A
39 42 39 43 43 4, 10 40 45 4
I 34

Ambulansepersonell

60 -

40 |

20

0.
Figur 7.7

43 Hvor ofte har du sovet darlig eller urolig?

37 38 4 Hvor ofte har du hatt vansker med & sovne?

Baselineverdier pa spersmal som inngér i sevnproblemer

Hvor ofte har du vaknet opp for tidlig og ikke klart & sovne igjen?

Hvor ofte har du vaknet opp flere ganger og
hatt vansker med & sovne igjen?




Brannforebygger/feiere

Trafikkbetjenter

Ambulansepersonell

Bussjaferer, trikkefgrere, kontrollgrer i kollektivtrafikk
Kontorfaglig skolepersonell
Dyrepleiere/klinikkassistenter

NAV-ansatte

Ansatte ved bad-og idrettsanlegg

Helsesekreteerer

Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler/avdelinger
Frisarer

Barnehageansatte

Helsefagarbeidere

Figur 7.8 Baselineverdier pa sevnproblemer

Yrkes ruppe

arer
Dyreplelere/kllnlkka35|stenter
et enter

Bra nnforeb¥|g er/el

Bussjaferer, trlkkefzrere kontrollmrerlk

Ansatte bad-og i rettsan egg

hageansatte
Ansatte i tilrettelagt underV|sn|ng/speS|aIskoler{&lvdellnger

Helsesekretaerer |
Kontorfagli skolepersonell
elsefagarbeidere |
Ambulansepersonell |

Lederansvaelf i
i

Ja’|

Sektor

Kommunal sektor |

eskommunal sektor ~|

Of'fenth? spesnallsthelsetjeneste

And
ideell sektor |

statl |ge tienester/tiltak |

tlvtra kk' :

Privat kommer3|ell sektor

Figur 7.9

10 20 30 40

Sgvnproblemer

Ref

Savnproblemer

¢
—e—
¢
—
—e—
. 1
—e—
—_— !
. t
' ; |
—t
k k T -
! T |
¢
—e—
¢
e
—t—— :
—T—A
e
r T : T 1
-10 0 10 20

-20

Regresjonsresultater av sevnproblemer

50



7.2.2 Utbrenthet
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Figur 7.10  Baselineverdier pa spersmal som inngir i utbrenthet
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7.2.3 Stress
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7.2.4 Somatisk/kroppslig stress
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Figur 7.16  Baselineverdier spersmal som inngar i somatisk stress
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7.2.5 Kognitivt stress

Dyrepleiere/ Brannforebygger/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
44
40 34 33
30 |
20 |
10
0
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer i Ansatte ved bad-og Barnehage- undervisning/spesialskoler/
kollektivtrafikk idrettsanlegg ansatte avdelinger
50 -, 40
35 36 39 3 4 36
40 29 29
30| 24
20 |
10
0
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
44
50
36 37
40 | 30
30 |
20 |
10
0
Ambulansepersonell
50 -,
40 |
30 B Hvor ofte har du hatt problemer med & konsentrere deg?
20 [ Hvor ofte har du hatt vansker med & tenke klart?
10 B Hvor ofte har du hatt vansker med & ta beslutninger?
i Bl Hvor ofte har du hatt vansker med & huske?
0.l

Figur 7.19  Baselineverdier av spersmal som inngéar i kognitivt stress
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7.2.6 Depressive symptomer
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7.3 Oppsummering

Emosjonelle krav handler om hvorvidt arbeidet inneberer at de havner 1 folelsesmessig krevende
situasjoner, og om de mé hindtere andre folks personlige problemer som en del av jobben. Det er
serlig ambulansepersonell, NAV-ansatte, barnehageansatte, helsefagarbeidere, frisorer,
dyrepleiere/ klinikkassistenter og ansatte i tilrettelagt undervisning som har heye emosjonelle
krav. Kontorfaglig skolepersonell og bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer i kollektivtrafikk har
lavere niva pa emosjonelle krav, omtrent pa linje med gjennomsnittet i arbeidslivet slik det er malt
i Sverige.

Dimensjonen om krav om & skjule folelser, handler om & matte behandle alle likt uavhengig av
hvordan de oppferer seg. Her er det tre grupper som skiller seg ut med hoye krav om & skjule
folelser, det er trafikkbetjenter, friserer og ambulansepersonell.

Vi har ogsé kartlagt symptomer pa utmattelse gjennom & sperre om sgvnproblemer, utbrenthet,
stress, kroppslig eller somatisk stress, kognitivt stress og depressive symptomer. Nar det gjelder
sevnproblem ligger helsefagarbeidere litt over de andre gruppene, mens brannforebyggere/ feiere
ligger lavest. Men nér vi kontrollerer for kjonn og alder, er det ikke lenger forskjeller mellom
yrkesgrupper. Det er tydelig at menn har mindre sevnproblemer enn kvinner 1 utvalget, og at den
eldste aldersgruppen, dvs. de over 63 ar, 1 mindre grad har sevnproblemer enn resten. Det betyr at
sevnproblem ganske likt fordelt utover de ulike yrkesgruppene.

Utbrenthet er malt med tre spersmal som handler om hvor ofte de har folt seg utslitt, fysisk utmattet
og folelsesmessig utmattet. De som skarer aller heyest her er friserer, men dyrepleiere/
klinikkassistenter og barnchageansatte ligger ogsa hayt. Lavest 14 brannforebyggende/ feiere og
kontorfaglige skolepersonell. Menn rapporterte i mindre grad & vaere utbrent enn kvinner, men det
er serlig store forskjeller mellom aldersgruppene. Det er de under 30 ar som 1 sterst grad
rapporterer om utbrenthet, og andelen gar betydelig ned med okt alder. Det er kun
barnehageansatte som ligger over de andre yrkesgrupper nér vi kontrollerer for kjonn, alder og
lederansvar.

Vi maler stress med spersmal om hvor ofte de har hatt problemer med a slappe av, vert irritabel
og anspent. Det er helt klart friserer som svarer at de opplever mest stress, men dyrepleiere og
barnehageansatte ligger ogsa heyt. Brannforebyggere/feiere og kontorfaglig skolepersonell ligger
lavest. Det er ikke tydelige kjonnsforskjeller i stress, men det er helt tydelige forskjeller mellom
aldersgrupper. Det er det samme bildet som for utbrenthet, med betydelig lavere niva pa stress
med okende alder og det er de under 30 &r som rapporterte om mest stress. Det er ingen tydelige
forskjeller mellom yrkesgrupper nar vi kontrollerer for alder.

Somatisk, eller kroppslig stress, handler om & ha vondt i magen, i hodet, hjertebank og muskel- og
skjelettplager, og det er flest som rapporterer om muskel- og skjelettplager. Frisorene ligger aller
hoyest, men ogsd helsesekreterer, barnehageansatte og dyrepleiere/klinikkassistenter ligger



relativt hoyt. Det var brannforebyggere/ feiere, trafikkbetjenter og ambulansepersonell som 14 litt
lavere enn de andre yrkesgruppene. Menn har betydelig lavere kroppslig stress enn kvinner, og
symptomene gér tydelig ned med okt alder. Forskjeller mellom yrker er ikke lenger signifikant nér
vi kontrollerer for kjenn og alder.

Kognitivt stress handler om problemer med a konsentrere seg, tenke klart, ta beslutninger og
huske. Det er frisgrer og dyrepleiere/ klinikkassistenter som ligger hayest pa kognitivt stress. Mens
bussjéferer, trikkeforere og kontrollerer i kollektivtrafikk, brannforebyggere/feiere, ambulanse-
personell og trafikkbetjenter ligger i den andre enden av skalaen. Menn rapporterer i mindre grad
kognitivt stress enn kvinner, og kognitivt stress gar tydelig ned med alder i dette utvalget. Det er
sma forskjeller mellom yrkesgrupper nar vi kontrollerer for kjenn og alder.

Den siste indikatoren vi har sett pd i dette kapitlet, er depressive symptomer. Det handler om hvor
ofte de har folt seg trist, manglet selvtillit, hatt darlig samvittighet eller skyldfelelse og om de har
manglet interesse for hverdagslige ting de siste fire ukene. Her er det friserer og dyrepleiere som
ligger litt heyere enn de andre gruppene, mens bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer i
kollektivtrafikk og trafikkbetjente ligger litt lavere. Men nér vi kontrollerer for serlig alder, er det
fem yrkesgrupper som ligger systematisk over de andre. Det er barnehageansatte, ansatte i
tilrettelagt undervisning, NAV-ansatte, helsesekretarer og helsefagarbeidere. Aldersgradienten er
sveert tydelig, og det er de yngste som har mest depressive symptomer. Det er ikke tydelige
forskjeller mellom kvinner og menn 1 hvor ofte de har hatt depressive symptomer.



8 Kler og sko

I dette kapittelet presenteres resultatene fra spersmélene om bruk av egne klar og sko i arbeidet.
Fordi dette er et hoyaktuelt tema nd hesten 2024, gér vi grundig gjennom kommentarer og apne
svar for hver yrkesgruppe. Denne delen av skjemaet er godt besvart og har engasjert mange, og
det er mange som har lagt inn kommentarer og svart pa spersmal om hva de har behov for.

8.1

Bruk av egne klaer pa jobb

38 prosent av utvalget svarer at de ikke bruker egne klaer péa jobb. Som vist i figur 8.1, er det

dyrepleiere/klinikkassistenter, trafikkbetjenter, brannforebyggere,

sjaforer, trikkeforere og

kontrollerer og ambulansepersonell som fér kler fra arbeidsgiver. Det er 67 prosent av ansatte ved

bad- og idrettsanlegg, 57 prosent av helsefagarbeiderne og 39 prosent av helsesekreterene som
bruker kler fra arbeidsgiver.

Tabell 8.1 Om de bruker egne klzer pa jobb

Antall Prosent
Ja, delvis 470 17
Ja, bruker kun egne klar pa jobb 1191 44
Nei 1038 38
Total 2 699 100
Frisgrer
Dyrepleiere/klinikkassistenter
Trafikkbetjenter
Brannforebygger/feiere
Bussjafgrer, trikkefgrere, kontrollgrer
Ansatte ved bad-og idrettsanlegg
Barnehageansatte
Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler
NAV-ansatte
Helsesekreteerer
Kontorfaglig skolepersonell [ 95 2
Helsefagarbeidere
Ambulansepersonell
Total 17 44 38
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Figur 8.1

Prosent etter om de bruker egne klzer pa jobb




8.1.1 Slitasje av egne Kklaer pa jobb

Om de bruker egne klar og klarne slites 1 svart stor eller 1 stor grad, burde de hatt arbeidskleer.
Det er totalt 46 prosent som svarer at klaerne slites i stor eller sveert sto grad.

Tabell 8.2  Om de bruker egne kleer pa jobb og grad av slitasje

Ja, delvis Ja, bruker kun Totalt
egne kler pa
jobb
Antall | Prosent | Antall | Prosent | Antall | Prosent
I sveert stor grad 106 24 266 22 372 23
I stor grad 124 27 253 21 377 23
Middels 130 29 304 26 434 26
I liten grad 66 15 216 18 282 17
I sveert liten grad 25 6 151 13 176 11
Total 451 100 | 1190 100 | 1641 100

Vi antar at om de svarer «Middels», mener de at klerne slites som normalt, men de kan ogsé ha
svart at klaerne i liten grad eller sveaert liten grad slites om det er normal slitasje. Vi antar derfor at
de som svarer i svert stor grad eller i stor grad, er de som bruker egne klar som slites mye pa jobb.
Dette er altsé 51 prosent av de som delvis bruker egne kler og 43 prosent blant de som kun bruker
egne kler, eller 46 prosent av alle.

Som vist 1 figur 8.2, er det serlig frisorer og barnehageansatte som 1 liten grad far kler fra
arbeidsgiver (lav andel som ikke bruker egne kler), og som har en jobb som sliter pd egne kler 1
stor grad.

Men det er ogsa mange helsefagarbeidere som bruker egne kleer som i stor grad slites (48 prosent)
og det samme gjelder ansatte i tilrettelagt undervisning (42 prosent). Blant bussjaferer, trikkeforere
og kontrollerer er det hoy andel som ikke bruker egne kler, mens kler slites mye blant 40 prosent
av de fa som bruker egne klear.



100
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Figur 8.2 Prosent som har arbeidstey/bruker ikke egne kleer og prosent som bruker eget toy
med stor slitasje

Vi finner at ansatte 1 Finnmark har lavere sannsynlighet for & svare at de har arbeidstoy fra
arbeidsgiver nar vi kontrollerer for yrkesgruppesammensetningen, men ellers er det ingen andre
systematiske geografiske forskjeller.

Det er heller ingen systematiske forskjeller mellom aldersgrupper, men menn har dobbelt si hoy
sannsynlighet for & ha arbeidstoy fra arbeidsgiver enn kvinner. Kjeonnsforskjellen er imidlertid
ikke lenger signifikant nér vi kontrollerer for yrkesgruppe. Det er dermed yrket de har som 1 sterst
grad bestemmer om de far arbeidsteoy fra arbeidsgiver, og ikke kjonn i seg selv. Men det er i de
kvinnedominerte yrkene som barnehageansatte, helsefagarbeidere, ansatte 1 tilrettelagt
undervisning og friserer som har stor slitasje pd klaerne, og som 1 stor grad bruker egne kler.



8.1.2 Kompensasjon for bruk av egne klzer

Det er flere av de som kun bruker egne kler som kompenseres (32 prosent), enn blant de som
delvis bruker egne klar (14 prosent). Totalt er det 27 prosent av de som bruker egne kler som
kompenseres.

Tabell 8.3  Om de bruker egne kleer pa jobb og om de kompenseres for det

Ja| Nei | Totalt | Andel som far

kompensasjon

Ja, delvis 65| 402 | 467 14
Ja, bruker kun egne klaer 381 | 807 | 1188 32
Totalt 446 | 1209 | 1655 27

Men her er det ogsa relevant & se pa de som i stor grad har jobber der klaerne slites mye. Om vi
legger til betingelsen om at de skal svare at egne kler slites 1 stor eller svart stor grad, far vi litt
hayere tall. Det er 39 prosent som oppgir at de fir kompensasjon, og fortsatt en hagyere andel blant
de som kun bruker egne klear (48 prosent), enn de som delvis bruker egne kleer (17 prosent).

Tabell 8.4 Om de bruker egne klaer pa jobb og om de kompenseres for det, betinget pa at
kleerne slites i stor eller sveert stor grad.

Far Fér ikke | Totalt | Andel som fér

kompensasjon | kompensasjon kompensasjon

Ja, delvis 40 189 229 17
Ja, bruker kun egne klar 249 270 519 48
Totalt 289 459 | 748 39

Tabell 8.5 viser hvilke yrkesgrupper dette forst og fremst gjelder 1 utvalget, og det er friserer,
barnehageansatte, ansatte i tilrettelagt undervisning. Men det er ogsa 30 helsesekretaerer, og noen
som svarer at de bruker egne kler som slites mye, og at de ikke blir kompensert for det, og 11
ambulansepersonell som bruker egne kler som slites mye. Ni av disse oppgir at de blir kompensert
for det.



Tabell 8.5 Om de bruker egne klaer pa jobb og om de kompenseres for det, betinget pa at
klaerne slites i stor eller sveert stor grad.

Far Fér ikke | Totalt | Andel som far

kompensasjon | kompensasjon kompensasjon

Frisorer 16 53 69 23
Barnehageansatte 144 164 308 47
Ansatte 1 tilrettelagt undervisning 53 98 151 35
Helsefagarbeidere 74 87 161 46

Det er 749 som svarer at de helt eller delvis bruker egne klaer, og at det er stor slitasje. Av disse er
det altsa 289 (39 prosent) som svarer at de far kompensasjon for dette. Her kunne de ogsé legge
inn en kommentar, noe 174 personer valgte 4 gjore.

De aller fleste som far kompensasjon, kommenterer at kompensasjonen er mye lavere enn det de
bruker pé arbeidskler. Noen far 50 kroner i méneden, noen far 83 kroner, noen far 100 kroner og
andre far 125 og 200. For hjelpepleiere ser det ut til & vaere en variasjon pa 50-200 kroner i
maneden.

En helsefagarbeider forklarer det slik:

Jeg far 160,-kr i mnd. Dette dekker f.eks. til sammen én bukse og to overdeler i dret. Jeg
md ogsa bruke egne sko og jakker til alle typer drstider, som kompensasjonen ikke dekker.
Vi er borti mye forskjellig pd jobb og det er uhygienisk.

En annen helsefagarbeider uttrykker det samme:

Far 1 kroner pr stillingsprosent, dvs. 96 kroner i mdneden... dekker ikke truser engang.

Friserer oppgir at de far omtrent 1500 kroner 1 aret, mens en barnepleier oppgir felgende:

Klesgodtgjorelse pa ca. 3000 kr pr dr. Vi er ute sommer som vinter, jobber pd hardt
underlag, ute pd asfalt og ulendt terreng, alle drstider pd en dag. Vi md ha regntoy, ull
fra topp til ta, vind og vanntett, innesko, utesko, vintersko, ytterbukse og dunjakke??

En barnehagelarer oppgir at de far ca. 200 kroner i mineden, men:

Vi far klesgodtgjorelse, 200 i mnd. som vi skatter av, denne har ikke okt pd minst 12 ar,
selv om klcerne har blitt betydelig dyrere, og dekker ikke utgiftene en barnehageansatt
bruker pa kicer.



En barne- og ungdomsarbeider beskriver folgende:

Lite, 1100 i dret som kun kan brukes til spesifikke ting. Kan ikke handle det man onsker
eller har brukt for.

En annen i samme yrke oppgir at de far litt mer:

2500 kr pr ar. Dekker ikke mye av det vi trenger.

Og en annen barne- og ungdomsarbeider beskriver kompensasjonen slik:

Jobber i barnehage, her far vi en darlig kompensasjon for d bruke egne klcer pa kr. 1700
(ca.) Dette skal dekke bdde bukser, sokker, gensere, og alt av utekler som man trenger om
sommeren, vinteren, regnkleer og stovler, varme klcer som ull eller fleece. Sa de 1700 kr
holder ikke til en ytterjakke som man trenger for kalde dager hvor vi er ute ndr det er
kaldt. Sa kompensasjonen burde veert mye hayere.

En assistent i barnehage beskriver felgende situasjon:

Arbeidsgiver har akkurat tatt fra oss de 100 kr i mnd. som vi har fatt til arbeidskicer. Og
laga en avtale pd arbeidsklcer, men avtalen inneholder bare et minimum av det som det er
behov for. Man ma derfor bruke private kicer.

8.1.3 Hva de som delvis bruker eget tey har behov for

Vi har videre spurt om de som svarer at de delvis bruker egne kler pd jobb om det er noe mer de
trenger av arbeidsklaer som de synes arbeidsgiver ber serge for. Og av de som svarer at klarne i
stor eller sveert stor grad slites, er det 86 prosent som oppgir at de mener arbeidsgiver ber serge
for mer kler.

Hjelpepleiere ensker varm ytterjakke, ullbukse/genser og regntey, lang genser til & ha under
kortermet uniform og sko. En hjelpepleier beskriver behovene litt grundigere:

Vi gdr i samme antrekk om det er 20+ eller 20 - Sd sommer og vinterantrekk hadde veert
fint. Jeg hadde onsket meg sommerjakker, samt vinterjakke. I dag har vi noen vinterjakker
pd deling. Ikke nok til alle. Ellers har vi fleece jakker. Ingen vindtett eller vanntett jakke.
Sko ma vi kjope selv. Her far vi ingen kompensasjon. Sd vintersko og sommersko burde
veert gitt av arbeidsgiver. Hvorfor far bygg og anlegg alt, ndr helse og omsorg far bare
litt?

En annen hjelpepleier beskriver problemer med sterrelser og at de ma skatte av belopet om de
heller far penger til & handle der de har rett storrelse:



Klcer i min storrelse. De har ikke store kicer der vi fdr handle. Om vi vil kan vi ta imot
penger isteden, men de md skattes av og da fdr jeg mye mindre d handle for.

Helsefagarbeidere nevner varm lang vinterjakke, varm bukse, votter, luer, skjerf, sokker,
ullundertay, vinterstovler og sommersko.

En ambulansearbeider onsker seg formsteopt ereplugg, og andre ambulansearbeidere nevner T-
skjorter, superundertoy og kjeledress. Men de er ikke alltid forneyde med kvaliteten pa det de far:

Varme kleer, funksjonelle klcer. Kort sagt ikke alt som er billig dritt.

Flere onsker seg hoyere kvalitet enn de har i dag, og flere storrelser og bedre passform. En barne-
og ungdomsarbeider beskriver det slik:

Far stort sett det som trengs, men darlig kvalitet. Fikk joggesko som viste seg d veere helt
tette og kjempeharde. Fikk bdde gnagsdr og smerter i bein. Har mdtte spe pd med private
klcer og sko som har blitt adelagt.

En annen barne- og ungdomsarbeider beskriver det slik:

At vi far oftere ny kicer, blir fort utslitt. Utvasket og kalde utekicer.

En vaktmester/byggdrifter 1 tilrettelagt undervisning oppgir felgende behov:

Genser/ troyer med logo

Arbeidstey kan ha flere funksjoner, logo kan bidra til at arbeidsdagen blir bedre fordi folk forstar
hvem de er om de er uniformert. Men for eksempel i barnehager, kan det 4 gé i egne klaer vere &
foretrekke og heller fa bedre kompensert for slitasjen pa egne kler.

Da jeg jobber med barn synes jeg det er bra d bruke egne kicer. Derfor ville en storre
godtgjorelse veere det beste samt bedre beskyttelsesutstyr som f.eks. lange gummihansker,
langermede forkicer.

8.1.4 Far tilstrekkelig med arbeidskleer fra arbeidsgiver

Det er en gruppe péa 848 personer (23 prosent av totalutvalget) som svarer at de ikke bruker egne
kleer 1 arbeidet, og at de far tilstrekkelig med arbeidsklaer fra arbeidsgiver. Her ser vi naermere pa
dette underutvalget.
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Figur 8.3 Prosent som oppgir at de ikke bruker egne klzer som oppgir at de far tilstrekkelig
med klzer fra arbeidsgiver

Blant friserer er det 95 prosent som oppgir at de bruker egne kler og blant de 5 prosentene som
far kleer fra arbeidsgiver, er alle tilfreds med det de far. Blant dyrepleiere/klinikkassistenter er det
7 prosent som bruker egne klaer og 89 prosent av de som far kler fra arbeidsgiver er tilfredse.

Blant trafikkbetjenter er det 8 prosent som bruker egne kler, og 96 prosent av de som far klaer fra
arbeidsgiver er tilfredse. Blant barnehageansatte er det 1 prosent som far kleer fra arbeidsgiver, og
de er forngyde. Det samme gjelder NAV-ansatte.

Blant helsefagarbeidere er det 43 prosent som bruker egne kler, og 76 prosent av de som ikke
bruker egne klaer som er tilfredse med det de far.

De som 1 liten grad bruker egne kler, og der en stor andel er forneyd med det de fér, er dermed:
e Brannforebyggere/feiere (97 prosent)
o Trafikkbetjenter (96 prosent)
o Bussjéfoerer, trikkeforere og kontrollarer (93 prosent)



Dyrepleiere/klinikkassistenter er ogsé stort sett forneyd med det de far (89 prosent), mens noen
feerre er tilfredse blant helsefagarbeidere (76 prosent) og ambulansepersonell (70 prosent).

8.1.5 Hva har de som ikke fir tilstrekkelig med arbeidskleer fra arbeidsgiver behov for?

Ambulansepersonell oppgir at de har behov for:
o Ullkler/undertoy under uniform om vinteren
e Gode joggesko (noen ma ga 1 stevler hele aret)
e Bedre kvalitet pa uniformer
o Skallkleer til darlig vaer/gode ytterkleer
e Flere skift med kler
e Uniformer i flere starrelser og bedre passform
e Hyppigere skifte, blir utslitt
e Flere t-skjorter
e Bedre arbeidshjelmer
e Personlig herselvern
o Stikksikker vest/kevlarvest

Ansatte 1 tilrettelagt undervisning/spesialskoler/avdelinger sin far arbeidskler, men som ikke
mener det er tilstrekkelig, oppgir at de har behov for:

e Storre variasjon 1 tilbudet av arbeidskler, rett storrelse

e Nye kleer, slites ut

e Sko

Ansatte ved bad- og idrettsanlegg som far kler, men ikke er forneyd ensker seg flere skift, og
shorts heller enn langbukse:

Vi jobber i 31 grader, men far kun delt ut lang piratbukse. De fleste onsker shorts

Brannforebyggere/feiere svarer i stor grad at de far det de trenger, men ikke underbekledning.

Bussjéforer, trikkeforere, kontrollerer i kollektivtrafikk svarer ogsd at de i stor grad fir det de
trenger, men noen oppgir at de trenger:

e Bedre vintertoy

e Storre klesbudsjett

o Flere storrelser

e T-skorter, gensere og flere bukser

Dyrepleiere/klinikkassistenter oppgir at de trenger:
e Flere jobbkler/skift
e Jakker til bruk i klinikk ved lufting av pasienter og til bruk inne nér det er kaldt
e Gode sko, de star og gar mye



e Hoyere kompensasjon for bruk av egne klaer

Helsefagarbeiderne mangler mye:
e Yttertoy til vinterbruk/skalljakker/goretex/utebukse
e Ullundertoy
o Ikke tilgang til rett storrelse
e Ma bruke utslitte kleer/odelagt toy
e Har ubehagelige jobbklaer
e Lette klar til sommer
e Gér mye, trenger gode sko, sommer og vinter
e Varmere kler inne, lett jakke — fryser mye om vinteren
e Flere skift
o Skikkelig fottoy
e Stremper
e Flere t-skjorter
e Arbeidsklaer som er designet for kvinner
e Klokker/navneskilt

Helsesekretaerene som far arbeidstey, men som ikke far tilstrekkelig, oppgir felgende:
e Bedre tilpassede storrelser
e Ullundertoy om vinteren
e Sko

En helsesekretaer oppgir for eksempel at det er for fa plagg tilgjengelig slik at de gar tom:

Storre storrelser, og flere plagg tilgjengelig. Gar tom, og md ta med hjem og vaske
arbeidskicer.

8.2 Egne sko eller arbeidssko

Friserer, barnehageansatte, NAV-ansatte, kontorfaglig skolepersonell og helsefagarbeidere bruker
i stor grad egne sko. De som i sterst grad far sko pa jobb er trafikkbetjenter (88 prosent) og
brannforebygger/feiere (85 prosent) og ambulansepersonell (79 prosent).
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De som oppgir at skoene i minst grad slites, er NAV-ansatte og kontorfaglig skolepersonell. Men
blant de som i liten grad far arbeidssko, oppgir bade friserer, barnehageansatte, helsefagarbeidere
og ansatte 1 tilrettelagt undervisning at skoene slites i stor grad.

Blant de som oppgir at de delvis bruker egne sko, er det 45 prosent som svarer de har behov for
noe mer.

8.2.1 Udekkede behov for sko

Barnehageansatte oppgir felgende behov:

e Joggesko
e Stovler
e Innesko

e Varme vintersko

e Tursko

e Bedre kvalitet

e Fanye sko oftere

e A fi velge selv hvilke sko som er best

Helsefagarbeiderne oppgir felgende behov:
e Vintersko
e Vanntette stovler
e Joggesko
¢ Gode sko med god demping
e Trenger sko til alle sesonger
e Innesko

Dyrepleiere/klinikkassistenter oppgir felgende behov:
e Mulighet til & fa dekket dyrere/bedre sko
e Gode sko som varer mer enn noen fa maneder
e Hoyere belop til innkjep av arbeidssko

Bussjaforer, trikkeforere og kontrollerer oppgir folgende behov:
e Trenger to par i aret, men far ett
e Sko med mer luftig
e Skikkelig vintersko

Ambulansepersonell oppgir felgende behov:
e Varmere vintersko av bedre kvalitet
e Innesko
e Lette sommersko



e A fA velge egne sko som passer den enkelte
e Bedre kvalitet

8.3 Arbeidsgiver burde sorget for sko

Totalt er det 62 prosent av utvalget (som kun bruker egne sko i arbeidet) som mener at arbeidsgiver
burde serget for sko til dem.

80 prosent av de ansatte ved bad- og idrettsanlegg og blant hjelpepleierne, mener at arbeidsgiver
burde serget for sko. Det er ogsd hoy andel blant friserer, barnehageansatte, dyrepleiere og de
andre yrkesgruppene. Det er bare blant NAV-ansatte og kontorfaglig skolepersonell f4 mener at
arbeidsgiver ikke burde serget for sko til dem.
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Blant alle som bruker egne sko, er det kun 11 prosent som far kompensasjon for det.

Tabell 8.6 Om de bruker egne sko jobb og om de kompenseres for det, uavhengig av i hvilken
grad skoene slites

Fér Fér ikke | Total | Prosent som

kompensasjon | kompensasjon far

kompensasjon

Ja, delvis 54 221 | 275 20
Ja, bruker kun egne sko 205 1809 | 2014 10
Total 259 2030 | 2289 11

Som vist i tabell 8.7, er det kun 14 prosent som kompenseres for & bruke egne sko som slites 1 stor
eller sveert stor grad.

Tabell 8.7 Om de bruker egne sko jobb og om de kompenseres for det, betinget pa at klaerne
slites i stor eller sveert stor grad.

Far Fér ikke | Totalt | Prosent som

kompensasjon | kompensasjon far

kompensasjon

Ja, delvis 35 112 147 24
Ja, bruker kun egne sko 143 973 | 1116 13
Totalt 178 1085 1263 14

Det er sarlig fa frisorer, barnehageansatte, ansatte i tilrettelagt undervisning og helsefagarbeidere
som kompenseres for bruk av egne sko pa jobb. Blant bussjaforer, trikkeforere og kontrollerer er
det 57 prosent som bruker egne sko, og 63 prosent av de som sliter sko i stor eller sveert stor grad
som kompenseres.
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Figur 8.7 Prosent som kompenseres for at de bruker egne sko.

Ambulansepersonell kommenterer kompensasjonen de far slik:
o Skulle fatt velge sko selv
e Vinterskoene er for kalde
e Kyvaliteten pa skoene de far er for darlig
e Fér vondt i rygg og knar av darlige sko

Ansatte i tilrettelagt undervisning kommenterer det slik:
e Gér og lgper mye pa jobb.
e Kompensasjon noen fér er for lav til & dekke faktiske utgifter
e Noen har lgsninger der sko kan bestilles og dette dekkes av arbeidsgiver
e Trenger kler og sko/ stevler til alle arstider
e Mpye ryggplager som folge av dérlige sko



Friserer oppgir:
e Trenger gode sko fordi de arbeider i stor grad stdende
e Kompensasjon noen fér er for lav til & dekke faktiske utgifter
e Stor slitasje pd egne sko (kjemikalier, hér)
Helsefagarbeidere oppgir:
e Kompensasjonen for bruk av private klaer og sko er for lav til & dekke utgiftene
e Mange far ikke noen kompensasjon for bruk av sko
e Lav lenn gjer at mange ikke har ekonomi til & kjepe sko av hoy kvalitet
e Godt skotey kunne forebygget slitasje (rygg, hofter, knzr) og sykemeldinger
e Noen trenger sekk til & ha utstyr i (blodtrykksapparat, O2 maler, maleband, tempmal)
e Sko burde vaere en del av uniformen
e Noen fikk tidligere kompensasjon for bruk av egne sko, men ikke né lenger
e [ noen kommuner far ansatte pd sykehjem kompensasjon, men ikke de 1 hjemmetjenesten
e Begrenset utvalg blant de som fér sko fra jobben
o Fottay ber vare en del av arbeidsteyet bade med tanke pé smitte
e Ma bruke samme klaer sommer og vinter
Ansatte ved bad- og idrettsanlegg oppgir:
e Gar mye pa fliser og harde gulv, trenger gode sko
e Noen far sko, men ikke alltid av god nok kvalitet
Dyrepleiere/klinikkassistenter oppgir:
e Stor slitasje av skotey, mange far kompensasjon
e Kompensasjonen for bruk av private sko er for lav til & dekke utgiftene
Bussjaferer, trikkeforere, kontrollerer 1 kollektivtrafikk oppgir:
e Kompensasjonen er for lav i forhold til hva gode sko koster

En bussjafer forklarer systemet de har slik:
Ndr man bestiller sko, koster det ca. 80 "poeng” av totalt 150. Skal du ha vinterjakke, sd
er alt brukt opp. Arbeidsklcer er lagt opp slik at du kan ha pd deg skjorte, slips, bukse,
men ikke skikkelig vintersko.

Barnehageansatte oppgir:
e Kompensasjonen er alt for lav i1 forhold til hvor mye kler og sko til alle arstider koster
e Kovaliteten er for dérlig pé sko de fér, og det er for fa valgmuligheter

Noen barnehageansatte beskriver situasjonen slik:
1 barnehagen trenger vi minst, i tillegg til ordinert toy inne for d utfore jobben var,
utedress, ulltoy/fleectoy, Utebukse jakke, regnbukse og jakke, votter, hals og lue. Ordincert
innetoy blir fort slitt og ma vaskes daglig pga. lek med barna, sol fra barna og smitte.

Den kompensasjonen vi far rekker ofte bare til noe klcer, eller et par sko. Sd da far man
velge. Det foler jeg blir feil, da man gdr mye i lopet av en arbeidsdag og det pa harde
gulv. I tillegg md man ha utendors skotoy for all slags veer, regntoy, vinterkleer osv.



Det forventes at vi er ute i all slags veer dret rundt med barnehagen, ofte hele dager, men
far ikke dekket sko som holder oss torre og varme!

Vi ma bestille sko pa avtalt plass, ofte passer de damefoten darlig. Sa da velger jeg oftest
d bruke egne sko.

Helsesekretarer oppgir:
e Mange jobber ute i avdelingene og har pasientkontakt og bruker sko de bare kan ha pa
jobb, men far ikke kompensasjon
e Trenger varmere jakke inne ndr det er kaldt

Noen skriver litt mer:
Arbeidsgiver burde helt klart betalt for sko til de ansatte da vi bruker dyre sko pad jobb og
de kan vi kun ha pa jobb.

Arbeidsgiver kompenserer ikke noe som helst. Vi far heller ikke lov til d bruke varme
Jakker om vinteren da kontorene er kalde. De sponser papirjakker.

Kunne godt fatt en slags kompensasjon eller penger til d kjope sko til arbeidet. De skoene
jeg har pa jobb, har jeg kjopt kun til a bruke pd jobb

Burde fi kompensasjon for sko kjop. Ma ogsa kjope egne navneskilt

Har hort at en avdeling far dekt kostnader for sko, men usikker pa om dette stemmer. Er i
sd fall rart at resten ikke far samme vilkdr.

Det er bare to svar fra kontorfaglig skolepersonell:

Gi meg lonna jeg fortjener sd kan jeg kjope sko selv

Jeg stdar og gdr mye i jobben sd det er mest sko som slites. Litt avhengig av gode sko som
Jjo er en ganske stor utgiftspost.

En NAV-ansatt svarer:
Ma ha dedikerte innesko som kun brukes pd jobb

Av de 388 som ikke bruker egne sko, er det 87 prosent som oppgir at de far tilstrekkelig med
skotay fra arbeidsgiver, og altsd 13 prosent som ikke fér alt de trenger. De som ikke fér det de
trenger, oppgir at har behov:

e Sko med bedre kvalitet

e Ekstra par med sko

e Gode joggesko

e Hoyere sko tillegg

e Ma slite for lenge/trenger hyppigere utskifting
e Varme sko med vern

e Sommersko/vintersko



8.4 Oppsummering

Det er 1608 medlemmer som har svart pd ett av de dpne sporsmélene eller fylt ut tekst 1 et
kommentarfelt, og totalt har de skrevet inn 2543 kommentarer. Kompensasjon av kler og sko 1
arbeidssammenheng er altsa et tema som har engasjert mange av medlemmene. Vi har gatt
gjennom alle disse svarene og kommentarene, og forsekt & gi et bilde av situasjonen nér det gelder
arbeidstey og arbeidssko for de ulike yrkesgruppene.

Blant utvalget som dekker 13 forskjellige yrker eller ansattgrupper, er det 38 prosent som ikke
bruker egne kler pa jobb. 17 prosent bruker delvis egne klaer og 44 prosent bruker kun egne kler.

Det er dyrepleiere/klinikkassistenter, trafikkbetjenter, brannforebyggere, bussjaferer, trikkeforere,
kontrollerer og ambulansepersonell som i minst grad bruker egne klar pd jobb. Av de som bruker
egne kler pa jobb, er det 46 prosent som oppgir at klerne slites 1 stor eller svert stor grad.

Det er sarlig friserer og barnehageansatte som 1 liten grad fér kleer fra arbeidsgiver (lav andel som
ikke bruker egne klar), og som sliter pa egne kler i stor grad.

Men det er ogsa mange helsefagarbeidere som bruker egne klaer som i stor grad slites (48 prosent)
og blant ansatte 1 tilrettelagt undervisning (42 prosent).

Av de som bruker egne klar pa jobb og som har stor slitasje pa klar, er det 39 prosent som oppgir
at de far kompensasjon, og det er en hgyere andel blant de som kun bruker egne klar (48 prosent),
enn blant de som delvis bruker egne klaer (17 prosent). Det er lavest andel blant friserer som fér
kompensasjon (23 prosent), ansatte i tilrettelagt undervisning (35 prosent), helsefagarbeidere (46
prosent) og barnehageansatte (47 prosent). De aller fleste som far kompensasjon, oppgir at
kompensasjonen er mye lavere enn det de bruker pa arbeidsklaer. Noen far 50 kroner i maneden,
noen far 83 kroner, noen far 100 kroner og andre far 125 og 200. For helsefagarbeidere ser det for
eksempel ut til & vaere en variasjon pad 50-200 kroner i méaneden. Svart mange svarer at
kompensasjonen er alt for lav til & dekke de faktiske utgiftene til kleerne som slites pa jobb.

Av de inkluderte yrkesgruppene, er det blant brannforebyggere, trafikkbetjenter, bussjéferer,
trikkeforere og kontrollerer over 90 prosent som oppgir at de fér tilstrekkelig med kleer fra
arbeidsgiver.

Friserer, barnehageansatte, NAV-ansatte, kontorfaglig skolepersonell og helsefagarbeidere bruker
1 stor grad egne sko pa jobb. De som 1 sterst grad far sko pd jobb er trafikkbetjenter (88 prosent)
og brannforebygger/feiere (85 prosent) og ambulansepersonell (79 prosent).

Av de som bruker egne sko, er det 62 prosent som mener at arbeidsgiver burde serget for sko. 80
prosent av de ansatte ved bad- og idrettsanlegg og blant hjelpepleierne, mener at arbeidsgiver
burde serget for sko. Det er ogsé hey andel blant friserer, barnehageansatte, dyrepleiere og de



andre yrkesgruppene. Det er bare blant NAV-ansatte og kontorfaglig skolepersonell mange mener
at arbeidsgiver ikke burde serget for sko til dem.

Av dem som bruker egne sko pd jobb, og har stor eller svart stor slitasje pa skotoy, er det 14
prosent som fir kompensasjon for dette. Det er mange som oppgir at kompensasjonen er for lav
til & faktiske utgifter.



9 Grunnleggende arbeidsmiljefaktorer

Dette kapittelet viser baselineverdier pa en rekke arbeidsmiljefaktorer. Fremstillingen er grafisk
uten tilknyttet tekst, og funnene er oppsummert i siste delkapittel (9.26). Den forste figuren 1 hvert
delkapittel viser baselineverdier pd de enkelte spersmalene som inngar i COPSOC III
dimensjonen, den andre figuren viser baselineverdier for dimensjonen samlet sett, og den tredje
viser et koeffisientplot av resultater fra en lineer regresjon der dimensjonen er avhengig variabel.
Folgende arbeidsmiljedimensjoner inngér i kapitlet:

e Kvantitative krav

e Arbeidstempo

e Pévirkning/innflytelse pd jobb
e Muligheter for utvikling

e Variasjon i arbeidet

e Kontroll over arbeidstid

e Arbeidets betydning

e Forutsigbarhet

e Anerkjennelse

e Rolleklarhet

¢ Rollekonflikter og unedvendige oppgaver
e Ledelseskvalitet

e Sosial stette fra overordnet

e Sosial stette fra kolleger

e Opplevelse av samhold pé jobb
e Forpliktelse til arbeidsplassen
e Arbeidsengasjement

e Jobbusikkerhet

e Usikkerhet rundt arbeidsbetingelser
e Kvalitet pd arbeidet

e Jobbtilfredshet

e Arbeid-fritid konflikt

e Horisontal tillit

e Vertikal tillit

e Organisasjonsrettferdighet



9.1 Kvantitative krav

Denne dimensjonen dekkes av folgende sporsmal:
e Erarbeidsmengden din ujevnt fordelt slik at arbeid hoper seg opp?
e Hvor ofte har du ikke tid til 4 fullfore alle arbeidsoppgavene dine?
e Blir du hengende etter med arbeidsoppgavene dine?

Dyrepleiere/ Brannforebygger/

Frisarer klinikkassistenter Trafikkbetjenter

Bussjafarer, Ansatte ved bad- Barnehage- Ansatte i tilrettelagt
trikkefgrere, konrollgrer og idrettsanlegg ansatte undervisning
BO - B2
a4 3133 34 %6 ‘
24 28
20 -
0
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
60— - -
40 .
20 -
ol .
Ambulansepersonell
B0
40 gy
2 B Er arbeidsmengden din ujevnt fordelt slik at arbeid hoper seg opp?
[ Hvor ofte har du ikke tid til & fullfgre alle arbeidsoppgavene dine?
ol . - [ Blir du hengende etter med arbeidsoppgavene dine?

Figur 9.1 Baselineverdier av spersmal som inngar i kvantitative krav



Trafikkbetjenter

Bussjaferer, trikkefarere, kontrollgrer i kollektivtrafikk 30
Frisgrer
Ansatte ved bad- og idrettsanlegg

Ambulansepersonell

Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler/avdelinger
Brannforebygger/feiere

Helsefagarbeidere

Barnehageansatte

Kontorfaglig skolepersonell

Helsesekreteerer

Dyrepleiere/klinikkassistenter

NAV-ansatte

Kvantitative krav

Figur 9.2 Baselineverdier av kvantitative krav

Kvantitative krav

Kjgnn
Kvinner -
Menn - -

{_._ :

Aldersgruppe
Under 30 ar - -
30-39
40-49 - -

50-55

d

T - ——-

|

:

———be e —— -

|

Yrkesgruppe | -

Frisgrer -| -
Dyrepleiere/klinikkassistenter
Trafikkbetjenter - - '
Brannforebyggere/feiere - -
Bussjafgrer, trikkefarere, kontrollgrer -{ -
Ansatte ved bad-og idrettsanlegg -
Barnehageansatte -|

Ansatte i tilrettelagt undervisning | -
NAV-ansatte |

Helsesekretaerer -|

Kontorfaglig skolepersonell - -
Helsefagarbeidere - -
Ambulansepersonell -

J

|

|

|

Lederansvar
Nei -
Ja-

60

!

-20 20

Figur 9.3 Regresjonsresultater av kvantitative krav

40

61



9.2 Arbeidstempo

Dekkes med to spersmal:
e Ma du arbeide veldig raskt?
e Arbeider du i et hoyt tempo gjennom hele dagen?

Dyrepleiere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebygger/feiere

Bussjafgrer, Ansatte ved bad- Barnehage- Ansatte i tilrettelagt
trikkefarere, kontrollgrer og idrettsanlegg ansatte undervisning

BO oy
60
40 .|

20

od. |

Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretzerer skolepersonell Helsefagarbeidere

80
60 |
40

20 |

od. |

Ambulansepersonell

80 .- 69
60|
40
20 [ Ma du arbeide veldig raskt?
o [ Arbeider dui et heyt tempo gjennom hele dagen?

Figur 9.4 Baselineverdier av spersmal som inngér i arbeidstempo



Trafikkbetjenter

Ansatte ved bad- og idrettsanlegg
Brannforebygger/feiere
Bussjafaerer, trikkefgrere, kontrollgrer i kollektivtrafikk
Ambulansepersonell
Helsefagarbeidere

Ansatte i tilrettelagt undervisning
Kontorfaglig skolepersonell
Helsesekretaerer

NAV-ansatte

Barnehageansatte

Dyrepleiere/klinikkassistenter

Figur 9.5 Baselineverdier av arbeidstempo

Kjonn
Kvinner -

Menn - -

Aldersgruppe

Under 30 ar - -

30-39

40-49 -

50-55

56-62 -| -
63+ .

Yrkesgruppe

Frisgrer -{

Dyrepleiere/klinikkassistenter

Trafikkbetjenter - -
Brannforebyggere/feiere - -
Bussjafgrer, trikkefarere, kontrollgrer -{ -

Ansatte ved bad-og idrettsanlegg -

Barnehageansatte -|
Ansatte i tilrettelagt undervisning - -

NAV-ansatte

Helsesekretaerer -|
Kontorfaglig skolepersonell - -
Helsefagarbeidere - -
Ambulansepersonell -

Lederansvar

Nei-

Arbeidstempo

PP P

h

]

Ja-

Figur 9.6 Regresjonsresultater av arbeidstempo

|

[ I e S

-20 -10

!



9.3 Innflytelse pa jobben

Kartlegges med folgende sporsmal:
e Har du mulighet til & pavirke vesentlige beslutninger som angér arbeidet ditt?
e Kan du pavirke hvem du arbeider sammen med?
e Kan du pavirke arbeidsmengden din?
e Kan du pévirke hvilke arbeidsoppgaver du gjer pa jobb?

Dyrepleiere/

Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebygger/feiere
60 56 8 55 %9 55
’ 49 %2 50 50 48 49
44 4 45
40 35
20
0
Bussjafgrer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Barnehage- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg ansatte undervisning
60 49 a7 51 52 50 48
41
40 35
20
o
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
58 60
60 -
45 %0 49 46
40 -| 30 34
20
o

Ambulansepersonell

60 -
44 H Har du mulighet til & pavirke vesentlige beslutninger
40 som angar arbeidet ditt?
* B Kandu pavirke hvem du arbeider sammen med?
20 12 B Kan du pavirke arbeidsmengden din?
o B Kan du pavirke hvilke arbeidsoppgaver du gjer pa jobb?

Figur 9.7 Baselineverdier av spersmal som inngér i innflytelse pa jobben



Figur 9.8

Figur 9.9

Bussjafarer, trikkefgrere, kontrollgrer i kollektivtrafikk
Ambulansepersonell
Helsesekreteerer
Helsefagarbeidere

Ansatte i tilrettelagt undervisning
Ansatte ved bad- og idrettsanlegg
Barnehageansatte
Dyrepleiere/klinikkassistenter
Trafikkbetjenter

NAV-ansatte

Kontorfaglig skolepersonell
Frisgrer

Brannforebygger/feiere

22 Innflytelse pa jobben
28

40
43
43
44
45
46
47

56

Kjonn
Kvinner 7|
Menn |

Aldersgruppe
Under 30 ar |
30-39 ]
40-49 7
50-55 7]
56-62 |
63+

Yrkesgruppe
Frisgrer |
Dyrepleiere/klinikkassistenter |
Trafikkbetjenter |
Brannforebyggere/feiere |
Bussjafgrer, trikkefarere, kontrollgrer |
Ansatte ved bad-og idrettsanlegg |
Barnehageansatte |
Ansatte i tilrettelagt undervisning |
NAV-ansatte |
Helsesekreteerer |
Kontorfaglig skolepersonell |
Helsefagarbeidere |
Ambulansepersonell |

Lederansvar |
Nei

Baselineverdier av innflytelse pa jobben

Innflytelse pa jobben

40

¢
e
!

Ja~ ,

Regresjonsresultater av innflytelse pa jobben

-10

10

60



9.4  Muligheter for utvikling

Dette méles ved folgende sporsmaél:
e Har du mulighet til & leere deg noe nytt gjennom arbeidet ditt?
e Kan du bruke ferdighetene dine eller kompetansen din i arbeidet?
e Fér du muligheten til & utvikle ferdighetene dine gjennom jobben?

Dyrepleiere/
Frisarer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebygger/feiere

100 ... ....9 ... .. ... ... 86 o
60 - -
404 .

20

Bussjafarer,
trikkefgrere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte undervisning

100 - T R R
81 78

80 ... . B

604 .. .

40+ -

20

Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere

100
8 74 76 80
80+ 66 ey

60 -
40

20 -

ol

Ambulansepersonell

100 - gE

80 -

60

40 M Hardu mulighet til & leere deg noe nytt gjennom arbeidet ditt?

20 o [ Kan du bruke ferdighetene dine eller kompetansen din i arbeidet?
ol o B Far du muligheten til 4 utvikle ferdighetene dine gjennom jobben?

Figur 9.10  Baselineverdier av spersmél som inngér i muligheter for utvikling



Ansatte ved bad- og idrettsanlegg 52
Bussjafarer, trikkefgrere, kontrollgrer i kollektivtrafikk 54 .
Muligheter
Trafikkbetjenter 55 for utvikling
Helsesekreteerer 61

Ansatte i tilrettelagt undervisning 63
Kontorfaglig skolepersonell 67
Barnehageansatte 61

Brannforebygger/feiere 6

Helsefagarbeidere 6

Ambulansepersonell 9
NAV-ansatte 69
Dyrepleiere/klinikkassistenter 70

Frisgrer 73

Figur 9.11 Baselineverdier av muligheter for utvikling

Muligheter for utvikling

Kjgnn
Kvinner -
Menn - - . B —e—

Aldersgruppe
Under 30 ar - - : :
30-39 - - B e
40-49 —T—
50-55 - ——e——
56-62 - - : : | S
63+

|
|

¢
|
i
i
'
|

¢
1

|

Yrkesgruppe | -
Frisgrer -| - : B
Dyrepleiere/klinikkassistenter .
Trafikkbetjenter - - ' 1
Brannforebyggere/feiere - - : —
Bussjafgrer, trikkefarere, kontrollgrer -{ - e
Ansatte ved bad-og idrettsanlegg - . i
Barnehageansatte -| - : e
Ansatte i tilrettelagt undervisning | - . e
NAV-ansatte
Helsesekretaerer -| - B A
Kontorfaglig skolepersonell - - : .
Helsefagarbeidere - - :
Ambulansepersonell -

PR AP NP

|

J

Lederansvar
Nei -
Ja-

1

1]

-30 -20 -10 10

Figur 9.12  Regresjonsresultater av muligheter for utvikling



9.5

Variasjon i arbeidet

Denne dimensjonen méles med folgende to spersmal:
e Er arbeidet ditt variert?
e Ma3 du gjore det samme om og om igjen?

Brannforebygger/feiere

Ansatte i tilrettelagt
undervisning

70

Helsefagarbeidere

67

Dyrepleiere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter
78
80
68 65
60 -|
40
20
0
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad-
kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte
80 72
60 -|
40
20
0l
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell
80 & &
64
60 -|
40
20
0
Ambulansepersonell
80
80
60 -|
40
20 [ Er arbeidet ditt variert?
ol [ Ma du gjere det samme om og om igjen? (R)

Figur 9.13

Baselineverdier av spersmal som inngir i variasjon i arbeidet



Bussjafaerer, trikkefgrere, kontrollgrer i kollektivtrafikk
Trafikkbetjenter
Brannforebygger/feiere

Ansatte ved bad- og idrettsanlegg
Helsesekretaerer
Helsefagarbeidere
Barnehageansatte

Frisarer

Ansatte i tilrettelagt undervisning
Dyrepleiere/klinikkassistenter
NAV-ansatte

Kontorfaglig skolepersonell

Ambulansepersonell

33
o Variasjon i arbeidet
40
41
42
47
49
50
50
54
55
56

59

Figur 9.14

Kjgnn
Kvinner -
Menn

Aldersgruppe
Under 30 ar -
30-39
40-49
50-55
56-62
63+ -

Yrkesgruppe
Frisgrer -
Dyrepleiere/klinikkassistenter
Trafikkbetjenter
Brannforebyggere/feiere

Baselineverdier av variasjon i arbeidet

20 40

Variasjon i arbeidet

|

Bussjafgrer, trikkeferere, kontrollgrer | F————1

Ansatte ved bad-og idrettsanlegg
Barnehageansatte -

Ansatte i tilrettelagt undervisning —
NAV-ansatte |

Helsesekretaerer

Kontorfaglig skolepersonell
Helsefagarbeidere
Ambulansepersonell

Lederansvar
Nei -
Ja-

|

[

|

1

I

-20

Figur 9.15

Regresjonsresultater av variasjon i arbeidet
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9.6

Denne dimensjonen males med spersmaélene:

80

60

40

20

80

60

40

20

Kontroll over arbeidstid

Kan du bestemme nér du tar pause?

Kan du stort sett ta ferie nar du ensker det?

Kan du forlate arbeidsoppgavene dine for & prate med en kollega?

Hvis du har private @render, kan du forlate arbeidsplassen i en halvtime uten & be om

tillatelse?
M4 du arbeide overtid?

Dyrepleiere/
Frisarer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Branggorebygger/feiere
78 76

73

62

71 71

61 58

Bussjafarer,
trikkeferere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte undervisning
74 75
68

53 55
41

Kontorfaglig

NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
77

Figur 9.16

73 71
57 56 58

69 71
59

67

47 48 4,

Ambulansepersonell

Kan du bestemme nar du tar pause?
Kan du stor sett ta ferie nar du gnsker det?
Kan du forlate arbeidsoppgavene dine for & prate med en kollega?

Hvis du har private aerender, kan du forlate arbeidsplassen
i en halvtime uten & be om tillatelse?

Ma du arbeide overtid?

Baselineverdier av spersmal som inngér i kontroll over arbeidstid



Figur 9.17

Figur 9.18

Bussjafaerer, trikkefgrere, kontrollgrer i kollektivtrafikk
Ambulansepersonell
Barnehageansatte
Dyrepleiere/klinikkassistenter
Ansatte i tilrettelagt undervisning
Helsefagarbeidere

Frisgrer

Ansatte ved bad- og idrettsanlegg
Helsesekreteerer

Trafikkbetjenter

Kontorfaglig skolepersonell
NAV-ansatte

Brannforebygger/feiere

Kjenn | -
Kvinner 7|
Menn 7|

Aldersgruppe | -
Under 30 ar |

30-39 7| °

40-49 | -

50-55 7]

56-62 7| -

Yrkesgruppe |

Frisgrer |
Dyrepleiere/klinikkassistenter | -
Trafikkbetjenter 7|
Brannforebyggere/feiere |
Bussjafgrer, trikkefarere, kontrollgrer | -
Ansatte ved bad-og idrettsanlegg |
Barnehageansatte |
Ansatte i tilrettelagt undervisning |
NAV-ansatte | -
Helsesekretaerer |
Kontorfaglig skolepersonell |
Helsefagarbeidere | -
Ambulansepersonell | -

Lederansvar |
Nei ]|

30

Kontroll over arbeidstid

63
63

70

71

Baselineverdier av kontroll over arbeidstid
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Regresjonsresultater fra kontroll over arbeidstid
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9.7 Arbeidets betydning

Denne dimensjonen méles med de folgende to spersmélene:
e Er arbeidet ditt meningsfylt?
e Foler du at arbeidet du gjor er viktig?

Dyrepleiere/

Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebygger/feiere
100 -,
81 82 80 80
80 65 71
60 |
40
20 |
0
Bussjaferer,
trikkeferere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte undervisning
~ 91
100 82 78 88 83 85
80 |
60 |
40
20
0
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
100 - o3 - . . 85 89
80 |
60 |
40
20 |
0.

Ambulansepersonell
100 - 86 87

80 |

60 |

40 -
[ Er arbeidet ditt meningsfylt?

20
[0 Feler du at arbeidet du gjar er viktig?

0.

Figur 9.19  Baselineverdier av spersmal som inngéar i arbeidets betydning



Trafikkbetjenter

Frisgrer Arbeidets betydning

Ansatte ved bad- og idrettsanlegg

Bussjaferer, trikkefgrere, kontrollgrer 78

Helsesekretaerer 79

Kontorfaglig skolepersonell 7

Brannforebygger/feiere 80

Dyrepleiere/Klinikkassistenter 82

NAV-ansatte 83

Ansatte i tilrettelagt undervisning 84

Ambulansepersonell 87

Helsefagarbeidere 87

Barnehageansatte 89

Figur 9.20  Baselineverdier av arbeidets betydning

Arbeidets betydning
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Kvinner 7|
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|
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Yrkesgruppe
Frisgrer |
Dyrepleiere/klinikkassistenter |
Trafikkbetjenter |
Brannforebyggere/feiere |
Bussjafarer, trikkefarere, kontrollgrer 7|
Ansatte ved bad-og idrettsanlegg | : !
Barnehageansatte |
Ansatte i tilrettelagt undervisning |
NAV-ansatte |
Helsesekreteerer |
Kontorfaglig skolepersonell | . !
Helsefagarbeidere |
Ambulansepersonell |

[ R e e S

Lederansvar
Nei |
Ja~

-10 10 20

Figur 9.21 Regresjonsresultater av arbeidets betydning



9.8 Forutsigbarhet

I Copsoq III méles forutsigbarhet 1 arbeidet med folgende sporsmaél:

e Far du informasjon i god tid nér det gjelder f.eks. viktige beslutninger, endringer eller

planer for framtiden pé arbeidsplassen din?

e Far du all den informasjonen du trenger for & gjere en god jobb?

80 -

60

40

20

0l

80 -

60 -|

40

20

80

60

40 |

20 |

0-

Dyrepleiere/

Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebyggere/feiere
65 62 64 64
' ‘
39
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte undervisning
64 65
57
-
43 I
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
65 65

65 63
' -

Ambulansepersonell

80 -

60

40

20

0-l

Figur 9.22

] Far du informasjon i god tid nar det gjelder f.eks. viktige beslutninger,
endringer eller planer for framtiden pa arbeidsplassen din?

E Far du all den informasjonen du trenger for & gjere en god jobb?

Baselineverdier av spersmal som inngar i forutsigbarhet
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Figur 9.23
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Figur 9.24  Regresjonsresultater av forutsigbarhet



9.9 Anerkjennelse

Anerkjennelse males med folgende sporsmal:
e Blir arbeidet ditt anerkjent og verdsatt av ledelsen?
e Respekterer ledelsen pa din arbeidsplass deg?
e Blir du behandlet rettferdig pé arbeidsplassen din?

Dyrepleiere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebyggere/feiere
80
63 " 67
| 54
60 46 51
40
20
0.l
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte undervisning
80
67
63 o 60 59 63
60 50
40
20
0-l
Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80
67 65 64 70 63
60 59 54
40
20
0-l
Ambulansepersonell
80 -
60
40
201 I Blir arbeidet ditt anerkjent og verdsatt av ledelsen?
0. [ Blir du behandlet rettferdig pa arbeidsplassen din?

Figur 9.25 Baselineverdier av spersmal som inngar i anerkjennelse
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9.10 Rolleklarhet

Rolleklarhet méles med folgende sporsmaél:
e Er det klare mal for arbeidet ditt?
e Vet du neyaktig hvilke ansvarsomrader du har?
e Vet du neyaktig hva som forventes av deg pa jobb?

Dyrepleiere/

Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebyggere/feiere
gz &7 81 84 83 80

76 77 74 78
80 . ST __
60
40
20
0

Bussjafarer,

trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt

kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte undervisning

85 86 g4 g0 81 83 84
80, B
60
40
20
0.

Kontorfaglig

NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80 .
60
40
20
od. .

Ambulansepersonell

80_”“‘_‘,7“ 82 82
60
40 [ Er det klare mal for arbeidet ditt?
20l [ Vet du neyaktig hvilke ansvarsomrader du har?
[l Vet du neyaktig hva som forventes av deg pa jobb?
od. ..

Figur 9.28 Baselineverdier av spersmal som inngéar i rolleklarhet



Ansatte i tilrettelagt undervisning Rolleklarhet
Dyrepleiere/klinikkassistenter
Brannforebyggere/feiere
Kontorfaglig skolepersonell
Ansatte ved bad- og idrettsanlegg
NAV-ansatte

Trafikkbetjenter
Helsefagarbeidere
Ambulansepersonell
Helsesekretaerer
Barnehageansatte
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Bussjaferer, trikkefarere, kontrollgrer 85

Figur 9.29  Baselineverdier av rolleklarhet
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Figur 9.30  Regresjonsresultater av rolleklarhet



9.11 Rollekonflikter og unedvendige oppgaver

Rollekonflikter méles med to spersmal:
e Far du motstridende krav pé jobb?
e Ma du noen ganger gjore ting som burde vert gjort pd en annen méte?
e Ma du noen ganger gjore ting som virker unedvendig?

Dyrepleiere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter Brannforebyggere/feiere
BO <
5 4 50 47 50 48 49 48

40 7
20
0

Bussjafarer,

trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt

kontrollgrer og idrettsanlegg Barnehageansatte undervisning
B0 - o B g

46 45 49 47 45
40 . O
20
0-l
Kontorfaglig

NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
B0 o B4 B3 B3 gg

46 48 4 !
40
20
ol .

Ambulansepersonell

58
60 ... B4
09 Il Far du motstridende krav pa jobb?
m Ma du noen ganger gjgre ting som burde veert gjort
20 pa en annen mate?
[ Ma du noen ganger gjere ting som virker ungdvendig?
0-

Figur 9.31 Baselineverdier av spersmal som inngar i rollekonflikter inkludert unedvendige

oppgaver
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9.12 Ledelseskvalitet

I hvilken grad vil du si at din nermeste leder:
e sgrger for at alle ansatte har gode utviklingsmuligheter?
e er god til & planlegge arbeidet?
e er god til 4 handtere konflikter?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
60. . 55 57 55 o 54 55 5,
47 47 a4
38
40 -
N . .
(o
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
61
60 g O 54 57 54 5o 96 54
40 -
20
o
c
?
o 0-
[ -
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer sngepersonell Helsefagarbeidere
. 58 57 &5 s6 57 60 59 s6 57
40 -
20 -
(o
Ambulansepersonell Total
60 -, 54 57 51
40
20
0

Bl Nazrmeste leder sarger for at alle ansatte har gode utviklingsmuligheter?
[ Nzermeste leder er god til & planlegge arbeidet?
B Naermeste leder er god til & handtere konflikter?

Figur 9.34  Baselineverdier av spersmél som inngér i ledelseskvalitet
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Figur 9.35  Baselineverdier av ledelseskvalitet
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Figur 9.36  Regresjonsresultater av ledelseskvalitet



9.13 Sosial stette fra overordnet

Folgende sporsmaél inngar:
e Hvor ofte er din nermeste leder villig til & lytte til de jobbrelaterte problemene dine, om
det trengs?
e Hvor ofte far du hjelp og stette fra din naermeste leder, om det trengs?
e Hvor ofte snakker din nermeste leder med deg om hvor godt du utferer arbeidet ditt?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
80 - 72
o 62 0 o4 61 61 ©

60 |

40

20 |

Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
80 - 72
68 o . o3 68 68 65

60 |

40

20 |

Prosent
o

Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80 - 72 7% 74

65 69 66 66

63
60 -|

40

20 -

0

Ambulansepersonell Total
80 -

60 -
40 |

20 -

o

B Hvor ofte er din naermeste leder villig til & lytte til de jobbrelaterte problemene dine, om det tre
E Hvor ofte far du hjelp og stette fra din naermeste leder, om det trengs?

Figur 9.37 Baselineverdier av spersmél som inngér i sosial stotte fra overordnet
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Figur 9.38  Baselineverdier av sosial stotte fra overordnet
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Figur 9.39  Regresjonsresultater av sosial stotte fra overordnet



9.14 Sosial stette fra kolleger

Spersmdlene som inngar:
e Hvor ofte far du hjelp og stette fra dine kolleger, om det trengs?
e Hvor ofte er dine kolleger villig til & lytte til de jobbrelaterte problemene dine, om det

trengs?
Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisarer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
79 80
80 -, 71 73 71 71 72 T4
60
40
20
0
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
80 _ 75 69 73 73 75 76 75 73
60
40
s 20|
c
3
o
—
a Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
g 8 775 .77 7% 75
80 -
60
40
20
0
Ambulansepersonell Total

80

76 76 7% 75
60 |
40
20
0.l

B Hvor ofte far du hjelp og stette fra dine kolleger, om det trengs?

E Hvor ofte er dine kolleger villig til & lytte til dine jobbrelaterte problemer, om det trengs?



Figur 9.40  Baselineverdier av spersmal som inngér i sosial stette fra kolleger
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Figur 9.41 Baselineverdier av sosial stette fra kolleger
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Figur 9.42  Regresjonsresultater fra sosial stotte fra kolleger



9.15 Opplevelse av samhold pa jobb

Folgende sporsmaél inngar:
e Er det god stemning mellom deg og dine kolleger?
e Er det godt samarbeid mellom kollegene pé arbeidsplassen din?
e Foler du deg som en del av et fellesskap pé arbeidsplassen din?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer innikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
g0 8 73 4 [C 75 o 4 o T8
62
60
40
20
0
Bussjafgrer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
81 81 80
80 73 71 73 ® 74 17 73 73
60
40
= 20
3
8 0
j
o Kontorfaglig
NAV—ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
79 81 80 81
80 77 76 74 17
60
40
20
0
Ambulansepersonell Total

80 78 77 75 76
60
40
20
0

I Er det god stemning mellom deg og dine kolleger?
@ Er det godt samarbeid mellom kollegene pa arbeidsplassen din?
B Folerdu deg som en del av et fellesskap pa arbeidsplassen din?



Figur 9.43  Baselineverdier av spersmal som inngér i opplevelse av samhold pa jobb
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Figur 9.44  Baselineverdier av samhold pa jobb
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9.16 Forpliktelse til arbeidsplassen

Folgende sporsmaél inngar:
e Ville du anbefalt andre 4 sgke jobb pé arbeidsplassen din?
e Hvor ofte vurderer du 4 se etter jobb andre steder?
e Erdustolt av & vare en del av organisasjonen du arbeider 1?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
80 77
61
60 51 %4 %
40
20
0
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
80 69 o 69 70
60 61 61
60 | 56
40
-— 20
c
3
o 0-
—
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80 - 70 74
63 o
60 |
40
20
0
Ambulansepersonell Total
80 -
60 0
60 | 54
40
20
o

[ Ville du anbefalt andre & sgke jobb pa arbeidsplassen din?
[ Hvor ofte vurderer du & se etter jobb andre steder? (R)
[ Erdu stolt av & veere en del av organisasjonen du arbeider i?

Figur 9.46  Baselineverdier av spersmal som inngér i forpliktelse til arbeidsplassen
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9.17 Arbeidsengasjement

Hvor ofte opplever du felgende:
e P4 jobb foler jeg meg full av energi.
e Jeg er sterkt engasjert i jobben min.
e Jeg blir oppslukt i arbeidet mitt

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisarer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
80— LA 75 73 73
60 -
40
20 -
0
Bussjafgrer,
trikkefgrere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undergloisning
80— 7 8 &7
66 65
58 58 61
60 |
40
-— 20
c
3
0
o
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80 74 77 77 79
- 65 68 64 67 61 63
60 |
40
20
0
Ambulansepersonell Total
74 77
80 -
60 59
60 -
40
20 -
0

[ =F jobb faler jeg meg full av energi
= Jeg er sterkt engasjert i jobben min
] Jeg blir oppslukt i arbeidet mitt

Figur 9.49  Baselineverdier av spersmal som inngér i arbeidsengasjement
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56
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9.18 Jobbusikkerhet

Folgende sporsmaél inngar:
e Er du bekymret for & bli arbeidsledig?
e Er du bekymret for at ny teknologi skal gjere deg overfladig?
e Erdubekymret for at det vil vaere vanskelig for deg & finne en annen jobb om du skulle bli
arbeidsledig?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjesr;ter feiere
50 45
40 34 3
30 22

20

Bussjafarer,
trikkefgrere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsansléagg Barnehageansatte undervisning

50 43 44 44
40

30 27 24
17 16
20 "

Prosent
o

Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere

50

50 46
40 - 35
30
20 |
10 -

0
Ambulansepersonell Total

509 42 41

40

30 -|

18

10 4

0

Er du bekymret for a bli arbeidsledig?
Er du bekymret for at ny teknologi skal gjgre deg overfladig?

Er du bekymret for at det vil veere vanskelig for deg a finne en annen jobb
om du skulle bli arbeidsledig?



Figur 9.52
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Figur 9.53
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9.19 Usikkerhet rundt arbeidsbetingelser

Folgende sporsmaél inngar:

Prosent

Er du bekymret for & bli omplassert mot din vilje?

Er du bekymret for at arbeidsoppgavene dine skal bli endret mot din vilje?

Er du bekymret for at arbeidstiden din endres (skift/vakter, dager, tidspunkt for start og
avslutning?) mot din vilje?

Er du bekymret for nedgang i lenn (reduksjon, innfering av variabel lonn, tap av tillegg
etc.)?

Er det gode framtidsutsikter i jobben din?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere

60

48

41 40 43

40

20

Bussjafarer,
trikkeferere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning

60 55

53
46 47 50

40 36 36

42 41
31 34

42

20

Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
59 58
4 54
60 49
41 38 36 40 42 41
40 | 34 32 30 31
28
23 25

20

0.l

Ambulansepersonell Total

55

60 -

39

40 | 35 36

20

0l

Er du bekymret for & bli omplassert mot din vilje?

Er du bekymret for at arbeidsoppgavene dine skal bli endret mot din vilje?
Er du bekymret for at arbeidstiden din endres mot din vilje?

Er du bekymret for nedgang i lenn?

Er det gode framtidsutsikter i jobben din?



Figur 9.55 Baselineverdier for spersmal som inngéar i usikkerhet rundt arbeidsbetingelser
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Figur 9.56  Baselineverdier av usikkerhet rundt arbeidsbetingelser
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Figur 9.57 Regresjonsresultater av usikkerhet rundt arbeidsbetingelser



Brannforebyggere/

Dyrepleiere/
Trafikkbetjenter feiere

klinikkassistenter

Frisgrer

25 27 25

55

14

11

21
14 18

14

10

19 45

Ansatte i tilrettelagt

5

Ansatte ved bad-

Bussjafarer,
trikkefarere,

og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning

kontrollgrer

32 %
20
L
o

24 23

36

33

26

27 27 94

60
40

13 10
L

10
S

&
Kontorfaglig
skolepersonell

16
S

16

14
S

Jussold

Helsefagarbeidere

Helsesekreteerer

NAV-ansatte

Total

Ambulansepersonell

23 25

31

Er du bekymret for at lennsutviklingen din blir svak?

Figur 9.58



9.20 Kbvalitet pa arbeidet

Folgende to spersmal inngér:

e | hvilken grad synes du det er mulig & utfore arbeidsoppgavene dine med tilfredsstillende
kvalitet?

e Er du forngyd med kvaliteten pa arbeidet som utferes pa arbeidsplassen din?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
77
80 - 70 69 68 S 2
61
60 -
40
20
0
Bussjafgrer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
80 -
66 g3 65 63 61 65 65 65
60 -
40
— 20
c
?
o
[
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretaerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80 - 72 2. .72
o 7O 70 6 o
60 -
40 -
20
0
Ambulansepersonell Total
80 069 66 66
60 -
40
20
0

B | hvilken grad synes du det er mulig & utfere arbeidsoppgavene dine med tilfredsstillende kva
O Erdu forngyd med kvaliteten pa arbeidet som utfares pa arbeidsplassen din?

Figur 9.59  Baselineverdier for spersmal som inngéar i kvalitet pa arbeidet
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Figur 9.60  Baselineverdier for kvalitet pa arbeidet
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9.21 Jobbtilfredshet

Her inngér folgende spersméil: Hvor forneyd er du med:
e fremtidsutsiktene dine 1 jobben?
e de fysiske arbeidsforholdene?
e maten kunnskapen og evnene dine benyttes?
e jobben som helhet, alt tatt 1 betraktning?
e lonna di?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisarer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
80 66 67 66 68 69 6 65 62
59 ¢, 59 57 59
60
40
20
0
Bussjaferer,
trikkefgrere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
80 68 68 7
65 65 63
61 62 61
o 55 58 55 60 57 60 53
46
40
= 20
3
3 0
f
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
73 73 73 59 70
80 - 70
65 gp 65 63 62 63 63
60 |
40
20
0
Ambulansepersonell Total
80 - 72 71
61 57 58 62 58 &3
60 |
42 40
40
20
0l

Hvor forngyd er du med fremtidsutsiktene dine i jobben?

Hvor forngyd er du med de fysiske arbeidsforholdene?

Hvor forngyd er du med maten kunnskapen og evnene dine benyttes?
Hvor forngyd er du med jobben som helhet, alt tatt i betraktning?

Hvor forngyd er du med lgnna di?

Figur 9.62  Baselineverdier for spersmél som inngéar i jobbtilfredshet
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Figur 9.63  Baselineverdier av jobbtilfredshet
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Figur 9.64 Regresjonsresultater for som inngar i jobbtilfredshet
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9.22 Arbeid-fritid konflikt

Her inngér folgende tekst: De neste spersmalene angar maten arbeidet ditt pavirker privatlivet:
e Foler du at arbeidet ditt tar s§ mye energi at det har negativ pavirkning pa privatlivet ditt?
e Opplever du at arbeidet ditt tar sa mye av tiden din at det har en negativ effekt pa privatlivet
ditt?
e Opplever du at kravene pa jobb forstyrrer privatlivet ditt?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
6?Ifrisejrer innglékassistenter Trafikkbetjenter feiere

56

60

50

46 46 45

40

20

Bussjaferer,
trikkeferere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
60
60 50 50 50 52

40 s

20

-
c
3
8 0
f
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
60 g
39
40 3 3
26
20 -|
0
Ambulansepersonell Total

60

38
40

20 |

0

B Foler du at arbeidet ditt tar sa mye energi at det har negativ pavirkning pa privatlivet ditt?
= Opplever du at arbeidet ditt tar s& mye av tiden din at det har en negativ effekt pa privatlivet ¢
B Opplever du at kravene pa jobb forstyrrer privatlivet ditt?

Figur 9.66  Baselineverdier for spersméal som inngar i arbeid-fritid konflikt
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Figur 9.67 Baselineverdier av arbeid-fritid konflikt
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Figur 9.68 Regresjonsresultater av arbeid-fritid konflikt



9.23 Horisontal tillit

Her inngér folgende sporsmal:
e Holder de ansatte tilbake informasjon fra hverandre?
e Holder de ansatte tilbake informasjon fra ledelsen?
e Stoler de ansatte generelt pd hverandre?

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
80 - 73 gg 69
63 63 62 60 62 64
60 5455
40
20
0
Bussjafgrer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
80 -
68 69 68 68
64 86 62 62 64 6 62 65
60
40
a— 20
c
?
o 0
f
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
74 74
807 65 69 70 69 68 68 68 68 47
60 |
40
20
0
Ambulansepersonell Total
809 e o 0 66 66 68
60
40
20
0

[ Holder de ansatte tilbake informasjon fra hverandre?
[ Holder de ansatte tilbake informasjon fra ledelsen?
[ Stoler de ansatte generelt pa hverandre?

Figur 9.69  Baselineverdier for spersmél som inngér i horisontal tillit
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Figur 9.70  Baselineverdier av horisontal tillit
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9.24 Vertikal tillit

Her inngér folgende sporsmal:
e Stoler ledelsen pd at de ansatte gjor en god jobb?
e Kan de ansatte stole pa informasjonen som kommer fra ledelsen?

e Holder ledelsen tilbake viktig informasjon fra de ansatte?
e Er det mulig for ansatte & uttrykke sine synspunkt og felelser?
Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
80 70 70 69 69
%5 62 g4 60 57 58 64 63 o 63
60 51
40
20
0
Bussjaferer,
trikkeferere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
% 7 ™ 69
66 66 s 50 63 62 6o 66 62 64
60 55
40
-E 20
3
8 0
f
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekreteerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80 72 77 78 76 7 73
0 64 ea %8 64 63 66 6 . 63
60
40
20
0
Ambulansepersonell Total
80
60
40

73 o7
64 5 61 63
I .

Stoler ledelsen pa at de ansatte gjgr en god jobb?
Kan de ansatte stole pa informasjonen som kommer fra ledelsen?
Holder ledelsen tilbake viktig informasjon fra de ansatte?

Er det mulig for ansatte & uttrykke sine synspunkt og falelser?

Figur 9.72  Baselineverdier for spersmal som inngar i vertikal tillit
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9.25 Organisasjonsrettferdighet

Her inngér folgende sporsmal:
e Loses konflikter pd en rettferdig mate?
e Blir ansatte satt pris pa nir de har gjort en god jobb?
e Er arbeidsoppgavene rettferdig fordelt?
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B Loses konflikter pa en rettferdig mate?
[ Blir ansatte satt pris pa nar de har gjort en god jobb?
B Er arbeidsoppgavene rettferdig fordelt?

Figur 9.75 Baselineverdier for spersmal som inngar i organisasjonsrettferdighet
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9.26 Oppsummering

Dette kapitlet har handlet om ulike arbeidsmiljefaktorer eller dimensjoner i arbeidsmiljoet. Den
forste dimensjonen er kvantitative krav, og der ser vi at det er NAV-ansatte som har de hoyeste
kvantitative kravene i utvalget, mens trafikkbetjenter har de laveste kvantitative kravene i utvalget.
Ledere har hoyere kvantitative krav enn de som ikke har lederansvar. Det er ingen systematiske
kjennsforskjeller 1 kvantitative krav, men det er de i1 aldersgruppen 30 til 39 &r som opplevde de
hoyeste kvantitative kravene.

Den neste dimensjonen er arbeidstempo, som handler om & jobbe raskt eller i et hayt tempo. Det
er frisorene som rapporterer hoyest arbeidstempo, mens trafikkbetjentene har lavest arbeidstempo
1 utvalget. Dyrepleiere/klinikkassistenter, barnehageansatte, NAV-ansatte og helsesekretarer har
ogsa ganske hoyt arbeidstempo i sine jobber. Menn har lavere krav til arbeidstempo enn kvinner
ogsé nér vi kontrollerer for yrkesgruppe, og det er de to eldste aldersgruppene som opplever lavest
krav til arbeidstempo. Ansatte med lederansvar oppgir hgyere arbeidstempo enn ansatte uten
lederansvar.

Den neste dimensjonen er innflytelse pa jobben, og her er det brannforebyggere/feiere som ligger
aller hoyest og har mest innflytelse pd jobben, mens bussjdferer, trikkeforere og kontrollerer 1
kollektivtrafikk og ambulansepersonell har minst innflytelse pd jobben i dette utvalget. De med
lederansvar oppgir 4 ha mer innflytelse pa jobben enn de uten lederansvar.

Nér det gjelder muligheter for utvikling, er det friserer og dyrepleiere/ klinikkassistenter som
ligger hoyest, sammen med NAV-ansatte og ambulansepersonell. Det er ansatte ved bad -og
idrettsanlegg og bussjaferer, trikkeforere, kontrollerer i kollektivtrafikk og trafikkbetjenter som
oppgir a ha lavest mulighet for utvikling Menn oppgir lavere muligheter for utvikling enn kvinner,
men det er ingen systematiske aldersforskjeller. De med lederansvar oppga bedre muligheter for
utvikling enn de uten lederansvar.

Variasjon i arbeidet handler om 1 hvilken grad jobben er variert, eller om man ma gjore det samme
om og om igjen. Det er ambulansepersonell som har mest variasjon i arbeidet i dette utvalget og
bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer i kollektivtrafikk oppgir minst variasjon 1 arbeidet. Det er
de to eldste aldersgruppene som oppgir & ha mest variasjon i arbeidet, og ansatte med lederansvar
rapporterer mer variasjon i arbeidet enn de uten lederansvar.

Kontroll over egen arbeidstid er en viktig arbeidsmiljedimensjon, og dette handler om 1 hvilken
grad man selv kan bestemme nar man skal ta pauser og om man for eksempel kan forlate
arbeidsoppgavene for a prate med en kollega. Her ser vi at det er brannforebyggere/feiere, NAV-
ansatte, trafikkbetjenter og kontorfaglig skolepersonell som har mest kontroll over arbeidstiden
sin, mens bade sjaforer og kontrollerer, ambulansepersonell og barnehagepersonell og ansatte i
tilrettelagt undervisning har mindre kontroll over egen arbeidstid. Det er tydelige kjonnsforskjell
nér vi kontrollerer for yrkesgruppe, og menn har mer kontroll over arbeidstiden enn kvinner. Det



er de yngste som oppgir minst kontroll over egen arbeidstid, og kontrollen gker tydelig med
alderen.

Arbeidets betydning handler om hvorvidt arbeidet er meningsfylt og om man foler at arbeidet man
gjor er viktig. Det er barnehageansatte, helsefagarbeidere og ambulansepersonell som i sterst grad
opplever at arbeidet deres har stor betydning, mens trafikkbetjenter, friserer og ansatte ved bad -
og idrettsanlegg ikke opplever arbeidet like betydningsfullt. Menn oppgir lavere betydning av
arbeidet enn kvinner, og betydningen av arbeidet gker med alderen.

Naér det gjelder forutsigbarhet i arbeidet er det barnehageansatte, kontorfaglige skolepersonell og
NAV-ansatte som oppgir at arbeidet er forutsigbart, mens ambulansepersonell, ansatte ved bad-
og idrettsanlegg, og dyrepleiere/ klinikkassistenter opplevde lavere grad av forutsigbarhet. Men
det er ikke svert store forskjeller mellom yrkesgruppene. Forutsigbarheten oker med alder.

Anerkjennelse handler om hvorvidt arbeidet blir anerkjent og verdsatt av ledelsen, om ledelsen
respekterer de ansatte og om de ansatte blir behandlet rettferdig. Det er kontorfaglig
skolepersonell, barnehageansatte og NAV-ansatte som oppgir mest anerkjennelse, mens
ambulansepersonell, trafikkbetjenter og ansatte ved bad - og idrettsanlegg oppgir lavest niva pa
anerkjennelse. Det er ingen systematiske kjonnsforskjeller, men opplevelse av anerkjennelse gker
med alder, og ansatte med lederfunksjoner fir mer anerkjennelse enn de som ikke er ledere pé
maletidspunktet.

Rolleklarhet handler blant annet om hvorvidt det er klare mél for arbeidet som skal gjeres og at
ansatte vet hva som forventes av dem. Her er det bussjiferer, trikkeforere og kontrollerer i
kollektivtrafikk som har hayest rolleklarhet i utvalget, mens ansatte i tilrettelagt undervisning og
dyrepleiere/ klinikkassistenter oppgir litt lavere rolleklarhet enn de andre yrkesgruppene. Menn
opplever lavere rolleklarhet enn kvinner 1 utvalget, og rolleklarheten gker med alderen.

Rollekonflikter handler blant annet om & f4 motstridende krav pa jobb. I dette utvalget, er det
NAV-ansatte som oppgir mest rollekonflikter, men ogsd ambulansepersonell og helsefagarbeidere
ligger hoyt. Kontorfaglig skolepersonell og ansatte ved bad - og idrettsanlegg opplever i noe
mindre grad rollekonflikter enn de andre yrkesgruppene. Menn opplever mer rollekonflikter enn
kvinner i utvalget, og rollekonflikter reduseres betydelig med alderen.

Ledelseskvalitet handler om hvorvidt den narmeste lederen gir ansatte gode utviklings-
muligheter, er god til & planlegge arbeidet og til & handtere konflikter. Ansatte ved bad — og
idrettsanlegg og ambulansepersonell oppgir systematisk lavere niva pa ledelseskvalitet enn resten
av utvalget. Det er ingen systematiske kjonns- og aldersforskjeller i opplevd ledelseskvalitet.

Dimensjonen sosial stette fra overordnet, handler om narmeste leder gir hjelp og stette til de
ansatte om de har behov for det. Det er kontorfaglig skolepersonell som oppgir mest sosial statte



fra overordnet, mens ambulansepersonell, trafikkbetjenter, ansatte ved bad -og idrettsanlegg,
frisorer og helsefagarbeidere oppgir lavere sosial stotte fra overordnet. Det er ingen tydelige
kjonns — eller aldersforskjeller i denne dimensjonen ndr vi har kontrollert for yrkesgruppe.

Sosial stette fra kolleger handler om hvorvidt de far hjelp og stette fra sine kolleger om det trengs.
Det er NAV-ansatte, dyrepleiere/ klinikkassistenter og ambulansepersonell som opplever mest
sosial stette fra kolleger. Trafikkbetjenter, bussjaferer, trikkeforere, kontrollerer i kollektivtrafikk
og friserer opplever generelt mindre sosial stette fra kolleger. Menn har signifikant lavere sosial
stotte fra kolleger enn kvinner. Men det er ingen tydelige aldersforskjeller.

Opplevelse av samhold pé jobb handler om hvorvidt det er god stemning mellom kolleger, om det
er godt samarbeid og om de foler seg som en del av et fellesskap pd arbeidsplassen. Det er
dyrepleiere/klinikkassistenter, NAV-ansatte og ambulansepersonell som oppgir sterkt samhold pé
jobb, mens trafikkbetjenter, brannforebyggere/feiere og friserer i mindre grad opplever samhold
pa jobb. Menn oppgir lavere nivd pa samhold pa jobb enn kvinner, og opplevelse av samhold pa
jobb eker tydelig med alderen.

Forpliktelse til arbeidsplassen handler om hvorvidt de ville anbefalt andre & soke jobb pd
arbeidsplassen og om de vurderer a se etter jobb andre steder. Det er brannforebyggere/ feiere som
1 oppgir sterkest forpliktelse til arbeidsplassen. Friserer, dyrepleiere/klinikkassistenter, trafikk-
betjenter og ansatte ved bad - og idrettsanlegg oppgir svakere forpliktelse til arbeidsplassen enn
andre yrkesgrupper. Menn oppgir lavere forpliktelse til arbeidsplassen enn kvinner, og det er
tydelig at forpliktelse til arbeidsplassen gker med okt alder i utvalget. Ansatte med lederfunksjoner
opplever sterkere forpliktelse til arbeidsplassen enn ansatte uten lederfunksjoner. Det er ingen
tydelige sektorforskjeller.

Arbeidsengasjement handler blant annet om hvor oppslukt folk blir av arbeidet sitt. Det er ansatte
1 tilrettelagt undervisning og kontorfaglig skolepersonell, helsesekreterer helsefagarbeidere,
friserer og barnehageansatte som oppgir heyest arbeidsengasjement. Det er sarlig bussjiferer,
trikkeforere og kontrollerer som har lavest arbeidsengasjement nér vi kontrollerer for kjonn, alder
og sektor. Menn oppgir signifikant lavere arbeidsengasjement enn kvinner, og
arbeidsengasjementet oker tydelig med alderen i utvalget. Ansatte med lederansvar opplever
heyere arbeidsengasjement enn de uten lederansvar.

Jobbusikkerhet handler om a vere bekymret for & bli arbeidsledig eller for at ny teknologi skal
gjore ansatte overfladige. Det handler ogsd om hvor vanskelig det ville vare & finne en ny jobb
om de skulle bli arbeidsledig. Det er ansatte ved bad - og idrettsanlegg, kontorfaglig
skolepersonell, trafikkbetjenter, helsesekreterer og dyrepleiere/klinikkassistenter som oppgir
mest jobbusikkerhet. Lavest nivé pé jobbusikkerhet oppgis av NAV-ansatte, ambulansepersonell,
friserer og helsefagarbeidere. Det er ingen kjennsforskjeller i opplevd jobbusikkerhet, men vi de
eldste 1 utvalget opplever mindre jobbusikkerhet enn yngre. Ansatte med lederfunksjoner opplever



lavere jobbsikkerhet enn ansatte uten lederfunksjoner, og det er spesielt ansatte i privat ideell
sektor som opplever jobbusikkerhet.

Usikkerhet rundt arbeidsbetingelser handler blant annet om bekymring for & bli omplassert mot
sin vilje, og om det er gode framtidsutsikter i jobben. Det er sarlig helsefagarbeidere og
ambulansepersonell som opplever hoy grad av usikkerhet rundt arbeidsbetingelser, mens NAV-
ansatte oppgir lavere niva pa usikkerhet rundt arbeidsbetingelser. Vi finner ingen systematiske
kjennsforskjeller, men usikkerhet rundt arbeidsbetingelser er tydelig lavere blant de to eldste
aldersgruppene enn blant yngre. De med lederansvar oppgir mindre usikkerhet rundt
arbeidsbetingelser enn de uten lederansvar.

Dimensjonen kvalitet pd arbeidet, maler om man er forneyd med kvaliteten pa arbeidet som utfores
pa egen arbeidsplass. Det er s@rlig barnehageansatte som oppgir lavere nivaer pa kvalitet, men det
er ikke veldig store forskjeller mellom yrkesgrupper. Vi finner ingen kjennsforskjeller i denne
dimensjonen, men at opplevd kvalitet pa arbeidet eker med alderen i utvalget.

Jobbtilfredshet handler blant annet om de fysiske arbeidsforholdene og om man er forneyde med
jobben 1 sin helhet, alt tatt i betraktning, inkludert lonn. Kontorfaglig skolepersonell ligger litt over
de andre yrkesgruppene, mens det er dyrepleiere/ klinikkassistenter, barnehageansatte, ansatte ved
bad- og idrettsanlegg og friserer som oppgir lavere jobbtilfredshet. Menn har litt lavere
jobbtilfredshet enn kvinner, og jobbtilfredsheten ekte tydelig med alder i utvalget. De med
lederfunksjoner hadde heyere jobbtilfredshet enn ansatte uten lederfunksjoner.

Konflikter mellom arbeid og fritid er en av dimensjonene som er malt, og det handler om at
arbeidet har negativ pévirkning pa privatlivet. Det er sarlig friserer som oppgir heyt niva pa
konflikt mellom arbeid og fritid, men ogsa barnehageansatte og dyrepleiere ligger ganske hayt.
De som har lavest niva pa konflikt mellom arbeid og fritid konflikt, er brannforebyggere/feiere og
kontorfaglige skolepersonell. Det var ingen kjennsforskjeller i denne dimensjonen, men vi ser
tydelig at arbeid-fritid konflikter gar ned med okt alder. Det er hoyest nivé pa arbeid-fritid konflikt
blant de to yngste aldersgruppene, dvs. de under 30 ar og de 1 30-arene. Ansatte med lederansvar
har heyere nivé pa arbeid-fritid-konflikt enn de som ikke har lederansvar. De som jobbet i privat
kommersiell sektor, har heyere niva pa arbeid-fritid konflikter enn de som jobbet i andre sektorer.

Horisontal tillit maler tillitsnivd pd samme nivd 1 organisasjonen, og det var serlig
dyrepleiere/klinikkassistenter og NAV-ansatte som oppga hey horisontal tillit. Trafikkbetjenter
oppgir relativt lavt niva pd horisontal tillit, og friserer og ansatte ved bad -og idrettsanlegg ligger
ogsa relativt lavt. Det var ingen kjennsforskjeller eller systematiske forskjeller mellom
aldersgruppene.

Vertikal tillit miler om ledelsen stoler pé at de ansatte gjor en god jobb, og om det er mulig for
ansatte & uttrykke sine synspunkt og folelser. Det er s&rlig kontorfaglige skolepersonell som skérer



hoyt, men barnehageansatte, helsesekreterer og NAV-ansatte opplever ogsé hay vertikal tillit. De
som oppgir lavt niva pa vertikal tillit, er seerlig ambulansepersonell. Det er smé forskjeller mellom
kjonn og aldersgrupper, men de som har lederansvar oppgir litt hoyere vertikal tillit enn de som
ikke har lederansvar.

Den siste dimensjonen i dette kapitlet er organisasjonsrettferdighet. Det handler om hvorvidt
konflikter pd arbeidsplassen loses pé en rettferdig mate, om arbeidsoppgaven er rettferdig fordelt
og om ansatte blir satt pris pa om de har gjort en god jobb. Det er serlig kontorfaglig
skolepersonell som oppgir hey grad av organisasjonsrettferdighet, men barnehageansatte, ansatte
1 tilrettelagt undervisning og friserer ligger ogsd relativt hoyt. De som ligger lavest blant de
inkluderte yrkesgruppene er ambulansepersonell, brannforebyggere/feiere og ansatte ved bad- og
idrettsanlegg. Trafikkbetjenter og helsefagarbeidere ligger ogsa relativt lavt. Det er ingen
tydelige kjonns- eller aldersforskjeller, men ansatte med lederansvar opplever sterre grad av
organisasjonsrettferdighet enn de som ikke har lederansvar.



10 HMS og BHT

Dette kapittelet viser beskrivende figurer av svarfordelingen pa ulike HMS-dimensjoner og bruk
av BHT. Resultatene kommenteres i oppsummeringen i kapittel 10.3.

10.1 HMS og arbeidsmiljeforhold
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Figur 10. Prosent som svarer ja pa spoersmélene
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10.2 Bedriftshelsetjeneste
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Prosent som svarer pa om virksomheten har tilgang pa bedriftshelsetjeneste.



Prosent

Figur 10.6
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bedriftshelsetjenesten, flere kryss kunne settes.
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Figur 10.7 Prosent som svarer ja pa at de har vert i kontakt, av de som har BHT
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Figur 10.8 Prosent som har ulike behov for bistand fra Bedriftshelsetjenesten (BHT)



10.3 Oppsummering

Av yrkesgruppene som er undersekt var det faerrest blant friserer (56 prosent) og
ambulansepersonell (61 prosent) som svarer at det er tydelig hvem som er ansvarlig for
arbeidsmiljeforhold pa deres arbeidsplass, og flest blant kontorfaglig skolepersonell (82 prosent)
og blant bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer i kollektivtrafikk (80 prosent).

Det var ogsé ferrest frisorer (24 prosent) som svarer bekreftende pé at arbeidsgiver regelmessig
gjennomgér arbeidsmiljeforholdene og vurderer risikoen for sykdom eller ulykker i arbeidet.
Dyrepleiere/klinikkassistenter, trafikkbetjenter og ambulansepersonell ligger ogsd lavt (35
prosent). Kontorfaglig skolepersonell og NAV-ansatte skarer hoyest med hhv. 60 prosent og 67
prosent.

Det er feerrest blant ambulansepersonell som svarer at arbeidsgiver gjennomforer tiltak sa raskt
det er praktisk mulig for & forbygge sykdom og ulykker (25 prosent), og flest blant
brannforebyggere/feiere og kontorfaglig skolepersonell (60 prosent).

Pa spersmal om det er prosedyrer for hvordan krenkende adferd skal handteres pa arbeidsplassen,
var det ogsd farrest friserer som svarer bekreftende (31 prosent), mens de som skéret hoyest er
bussjéferer, trikkeforere og kontrollerer 1 kollektivtrafikk (76 prosent) og NAV-ansatte (73
prosent).

Det er lavest andel blant ambulansepersonell som svarer at arbeidsgiver har sterkt fokus pa a skape
et helsefremmende arbeidsmiljo (29 prosent), og andelen var ogsé lav for trafikkbetjenter (31
prosent), dyrepleiere/klinikkassistenter (35 prosent), ansatte ved bad- og idrettsanlegg (35 prosent)
og blant friserer (36 prosent). Andelen var hgyere blant NAV-ansatte (55 prosent) og hgyest blant
kontorfaglig skolepersonell (58 prosent).

Det er sveert fa blant trafikkbetjenter (19 prosent), blant ambulansepersonell (21 prosent) og blant
dyrepleiere/klinikkassister (23 prosent) som svarer at relasjonelle og emosjonelle risikofaktorer 1
stor eller sveert stor grad inkluderes i det systematiske HMS-arbeidet pa arbeidsplassen. Andelen
er helt klart hgyest blant NAV-ansatte (53 prosent).

Det er 20 prosent av utvalget som svarer at everste ledelse i organisasjonen stotter tiltak for &
unnga overbelastning pa de ansatte og 17 prosent som svarer at gverste ledelse prioriterer ansattes
helse og velferd like hayt som organisasjonens produktivitet. Dette er lave tall nar vi vet at gverste
ledelse samtidig ofte er veldig opptatt av a redusere sykefravaret.

Det er 63 prosent av utvalget som svarte at de har tilgang til BHT, 12 prosent svarte at de ikke har
det, mens 25 prosent oppgir at de ikke vet om de har tilgang til bedriftshelsetjeneste. Andelen som
svarer de har BHT er lavest blant friserer (47 prosent), blant barnehageansatte (54 prosent) og
blant ansatte i tilrettelagt undervisning (56 prosent) og blant helsefagarbeidere (59 prosent).



Andelen var heyest blant brannforebyggere/feiere (100 prosent), blant trafikkbetjenter (88
prosent) og blant bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer 1 kollektivtrafikk (86 prosent). Andelen
var ogsa relativt hay blant NAV-ansatte (82 prosent).



11 Ansattrepresentanter

Det er totalt 472 tillitsvalgte, 258 verneombud, og 105 andre ansattrepresentanter som har svart pa
undersekelsen. Totalt var det 23 prosent av respondentene som oppga a ha ett eller flere verv som

representant for de ansatte.

11.1 Type verv

Ikke verv | Tillitsvalgte | Verneombud Andre ansatt- | Totalt
representanter

Kommunal sektor 1634 317 160 69 2180
Fylkeskommunal sektor 140 16 11 2 169
Offentlig spesialisthelsetjeneste 564 54 48 13 679
Andre statlige tjenester/tiltak 62 6 5 1 74
Privat, ideell sektor 108 26 12 12 158
Privat kommersiell sektor 256 53 22 8 339
Totalt 2764 472 258 105 3599

Kommunal sektor

Fylkeskommunal sektor

Offentlig spesialisthelsetjeneste

Andre statlige tjenester/tiltak

Privat, ideell sektor 68,4 16,5

Privat kommersiell sektor 75,5 15,6

Totalt 76,8 13,1

0,0 10,0 20,0 30,0 400 50,0 600 700 800 90,0 100,0

m[kke verv  mTillitsvalgte mVerneombud ®Andre ansattrepresentanter

Figur 11.1  Prosent pa ulike verv etter sektor



11.2 Innhold i partssamarbeidet

Arbeidsmiljo
Bemanning
Likestilling
Lenns- og arbeidsvilkar
Arbeidstid
Endringsprosesser
Teknologisk utvikling
Organisasjonsutvikling 1§ 19 37 17 13 9
Strategiske beslutninger K& 16 34 18 18 10
Uforutsette saker som ma lgses raskt 10 30 33 15 10 3
Endring i oppgavefordeling i 23 39 18 10 5
Deltakelse i forskningsaktivitet
Ansattes medvirkning i daglig arbeid
Totalt 8 26 31 15 11 9
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m| sveertstorgrad ®Istorgrad ®mInoengrad mllitengrad m|sveertlitengrad mIkke relevant
Figur 11.2 I hvilken grad de erfarer at partssamarbeidet fungerer godt pa arbeidsplassen pa

ulike omréader

Som vist i figur 11.3, er det sma forskjeller mellom svarene til de ulike ansattrepresentantene. Det
er flest som svarer at partssamarbeidet rundt arbeidsmiljo og likestilling fungerer godt, men ogsa
en del som svarer at det fungerer godt for omrddet arbeidstid, uforutsette saker som mé loses raskt
og 1 ansattes medvirkning i daglig arbeid.

Det er heller ikke store forskjeller i svarfordelingen pa spersmédl om hvordan de opplever at
partssamarbeidet har utviklet seg de siste arene (figur 11.5). Det er totalt 14 prosent som oppgir at
partssamarbeidet har blitt mye bedre, mens 30 prosent oppgir at det har blitt litt bedre. Det er 21
prosent som oppgir at det har blitt litt darligere eller mye darligere de siste arene.
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Figur 11.3 Prosent som oppgir at partssamarbeidet fungerer godt pa arbeidsplassen for
ulike omrader.
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Figur 11.4 Hvordan de opplever at partssamarbeidet har utviklet seg de siste drene.
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Figur 11.5 Hvordan ansattrepresentanter opplever at partssamarbeidet har utviklet seg de

siste arene



Trafikkbetjenter 11
Ansatte ved bad- og idrettsanlegg 25
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Ambulansepersonell 31
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Kontorfaglig skolepersonell 36
Bussjaferer, trikkefgrere, kontrollgrer 44
NAV-ansatte 44
Ansatte i tilrettelagt undervisning 44
Dyrepleiere/klinikkassistenter 48
Helsefagarbeidere 49
Barnehageansatte 49

Helsesekretaerer 49

Figur 11.6  Prosent som svarer at partssamarbeidet har blitt litt eller mye bedre.

Vi har ogsa spurt om de kan beskrive arsaken til endringen 1 partssamarbeidet. Det har kommet
323 svar pa disse spersmalene, og de krever dypere analyser som blir gjort i en planlagt artikkel.
Under har vi listet eksempler pd tema som Copilot har oppsummert basert pé et utvalg av svarene:

1. Ny leder: Siden i fjor sommer har vi fatt en ny leder som er dyktig, reflektert og lyttende.
Hun involverer de ansatte i hva som skjer, men gkonomi prioriteres ofte over helse.

2. Travle tider: Alle har det travelt, og meter blir ofte utsatt eller avlyst.

3. Apenhet og diskusjon: Det er mer rom for diskusjon, noe som gir bredere enighet i ulike
saker.

4. Manglende handling: Mange ting forblir pa papiret uten reell handling.

5. Hemmelighetskremmeri: Informasjon holdes ofte hemmelig mellom ledere og ansatte.

6. Anbud i kollektivtrafikken: Anbudsselskapene tar mange avgjerelser som pavirker de
ansatte, uten at sjaferer eller tillitsvalgte har innflytelse.

7. Mindre péavirkning: Anbudsprosesser gir mindre pédvirkning pé arbeidsrelaterte
elementer.

8. Ansatte ikke hert: Ansatte foler seg ofte ikke hert eller sett av ledelsen.

9. Informasjon og innflytelse: Ansatte blir mer informert og fér litt mer innflytelse pa
avgjorelser, men krever mer medvirkning.

10. Ansvarsfordeling: Det er behov for bedre ansvarsfordeling og dpen dialog gjennom
ménedlige moter.

11. Arbeidsgivers fokus: Arbeidsgiver fokuserer mer pd ekonomi enn personalpolitikk og
bruker verneombud kun nér det er lovpélagt.



12. Arbeidsmilje: Arbeidsmiljeet har tidvis vaert dirlig pa grunn av lite struktur og fravarende
involvering av arbeidstakere ved prosedyreendringer.

13. Organisering og gjennomslag: Organisering blant ansatte har fort til at arbeidsgiver tar
dem mer pa alvor, og de har fatt mer gjennomslag i saker.

14. Kommunikasjon og samarbeid: Det er behov for bedre kommunikasjon og samarbeid
mellom grupper og ledere.

15. Lederskifte: Det har vart hyppige lederskifter, men na har dere fétt en fast leder & forholde
dere til.

16. Darlig arbeidsmilje: Det er rapportert om darlig arbeidsmilje og uprofesjonell handtering
fra arbeidsgiver, med maktstrategier og utfrysing.

11.3 Kbvalitet pa samarbeidet

Samarbeidet med evrige ansatte fungerer stort sett bra for ansattrepresentantene, og samarbeidet
mellom verneombud og ansattrepresentanter fungerer bra mange steder.

Samarbeid med gverste ledelse i organisasjonen du

arbeider i o & & i 10
Samarbeid med ledere med personalansvar 22 38 26 52
Samarbeid mellom verneombud og tillitsvalgte
Samarbeid med BHT J§] 16 24 8 34
Samarbeid med gvrige ansatte
Samarbeid i arbeidsmiljgutvalg (AMU) 12 19 20 6 31
Samarbeid tillitsvalgte fra andre fagforeninger 16 24 25 7 16

o

10 20 30 40 50 60 70 80 90 1

o

0

m | sveert stor grad | stor grad ®| noen grad m| liten grad m| sveert liten grad ® Har ikke/samarbeider ikke

Figur 11.7 Hvor godt samarbeidet med ulike akterer fungerer for representantene for ansatte
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Figur 11.8 Prosent som svarer at samarbeidet med ulike akterer i stor eller sveert stor grad

fungerer godt for representanter for ansatte, baseline.

11.4 Om de samarbeider pa flere omrader enn tidligere
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Figur 11.9 Svarfordeling i prosent pa spersmil om de opplever at de samarbeider om flere

omrader i partssamarbeidet ni enn tidligere
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Figur 11.11 Prosent som opplever at de samarbeider pa flere omrader na enn tidligere.

11.5 Oppsummering

Totalt har 23 prosent av respondentene ett eller flere verv som representant for de ansatte. 13
prosent er tillitsvalgte, 7 prosent var verneombud og 3 prosent oppga at de var annen type
ansattrepresentant. Generelt var det sma forskjeller mellom svarene til tillitsvalgte, verneombud
og andre ansattrepresentanter.

Det er flest som svarer at partssamarbeidet rundt arbeidsmiljo og likestilling fungerer godt, men
ogsé en del som svarer at det fungerer godt for omradet arbeidstid, uforutsette saker som ma loses
raskt og 1 ansattes medvirkning i1 daglig arbeid.

Det var 44 prosent av ansattrepresentantene som oppgir at partssamarbeidet har blitt bedre de siste
arene. 25 prosent svarer at de opplever ingen endring, og 21 prosent oppgir at det har blitt darligere.
De resterende 10 prosentene svarer at de ikke vet hvordan utviklingen har veert.

Det er sarlig mange dyrepleiere/klinikkassistenter (48 prosent), helsefagarbeidere (49 prosent),
barnehageansatte (49 prosent) og helsesekreterer (49 prosent) som svarer at partssamarbeidet har
blitt litt eller mye bedre de siste d&rene. De som 1 minst grad har opplevd bedring 1 partssamarbeidet,
er trafikkbetjenter (11 prosent), ansatte ved bad — og idrettsanlegg (25 prosent) og friserer (26
prosent).

Det er 45 prosent av ansattrepresentantene som oppgir at de samarbeider godt med gverste ledelse
1 organisasjonen, og 60 prosent som samarbeider godt med ledere med personalansvar. To av tre



svarte at samarbeidet mellom tillitsvalgte og verneombud fungerer godt. Det er 22 prosent av
ansattrepresentantene som svarer at de samarbeider godt med BHT, og 31 prosent av
ansattrepresentantene oppgir at de samarbeider godt med AMU pé baselinemalingen.

Det er 32 prosent av ansattrepresentantene som oppgir at de samarbeider pa flere omrader 1
partssamarbeidet enn tidligere, mens 35 svarer at de ikke samarbeider pa flere omrader enn
tidligere. De resterende 33 prosentene, svarer at de ikke vet om de samarbeider pé flere omrader
na enn tidligere.

Det er dyrepleiere/klinikkassistenter (38 prosent), helsefagarbeidere (37 prosent) og barnehage-
ansatte (37 prosent) som oftest oppgir at de samarbeider pa flere omrader na enn tidligere, mens
andelen er betydelig lavere blant trafikkbetjenter (11 prosent) og ansatte ved bad- og idrettsanlegg
(17 prosent).



12 Sykefraveer

12.1 Egenrapportert sykefravaer det siste halve dret

Det er 2704 personer som har svart pd spersmalene om sykefravar, dvs. 74 prosent av utvalget
som samtykket til & delta. Det er 22 prosent som svarer at de ikke har hatt fravaer det siste halve
aret. Det er noen som kun har hatt fravaer pga. syke barn (2 prosent), og andre som har hatt fraver
pga. syke barn kombinert med annet fraveer.

Tabell .1 Svar pa spersmal om de har hatt sykefraveer det siste halve aret.

Antall Prosent
Nei, har ikke hatt fraver det siste halve aret 605 22
Kun fraveer pga. syke barn 64 2
Ja, 1-3 korte sykefravaer (egenmelding) 1068 39
Ja, mer enn 3 korte sykefraver (egenmelding) 221 8
Ja, ett langt fraver (sykmelding) 747 28
Ja, flere lange fraveer (sykmelding) 129 5
Ja, annet 124 5
Totalt antall svar 2704 100

Alle yrkesgruppene har hey andel som har hatt sykefraveer, og blant barnehageansatte og
dyrepleiere/klinikkassistenter er det over 80 som oppgir at de har hatt sykefraver det siste halve
aret.
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Brannforebyggere/feiere 64
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Figur 12.1 Prosent som oppgir at de har hatt sykefraveer det siste halve iret grunnet egne

helseproblemer



Som vist i figur 12.2, reduseres sannsynligheten for a ha hatt sykefraveaer med alder 1 dette utvalget,
pa baselinemalingen.
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40-49 7
30-39 81

Under 30 ar 86

0 20 40 60 80
Figur 12.2 Prosent som oppgir at de har hatt sykefraveer det siste halve dret grunnet egne
helseproblemer, aldersgrupper.

Figur 12.3 viser resultater fra en enkel linear regresjon for de som har hatt sykefraver det siste
halve aret sammenliknet med de som ikke har hatt det.
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Figur 12.3  Regresjonsresultater fra linezer regresjonsanalyse, koeffisientplot.



Det er ingen signifikante kjonnsforskjeller 1 sannsynligheten for & ha hatt sykefraver siste halve
aret 1 dette utvalget, men sannsynligheten gar ned med okt alder ogsd nar vi kontrollerer for
yrkesgruppe. Det er altsé de yngste som har heyest sannsynlighet for & ha sykefraver siste halve
aret. Nér vi kontrollerer for kjonn og sarlig alder, er det bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer,
barnehageansatte og ansatte i tilrettelagt undervisning, helsesekretarer og helsefagarbeidere som
har heyere sannsynlighet for 4 ha hatt sykefravaer det siste halve aret enn de andre yrkesgruppene
1 utvalget.

12.2 Arsaker til sykefravaer

Som vist 1 figur 12.4, er det seerlig sykdommer i luftveiene som har gitt sykefraver det siste halve
aret, som dekker vinteren 2023/2024. Det er flest blant helsefagarbeiderne som oppgir muskel- og
skjelettproblemer som arsak (41 prosent) og blant ambulansepersonell (40 prosent).

Det er totalt 19 prosent av utvalget som svarer at de har vert sykmeldt fordi de har vert utslitt av
jobb. Andelen er hoyest blant ansatte ved bad- og idrettsanlegg (26 prosent), blant
barnehageansatte (25 prosent), NAV-ansatte (25 prosent) og friserer (25 prosent). Blant
helsefagarbeidere er det 22 prosent som har vert sykmeldt pd grunn av belastningslidelser og
nesten like mange blant barnehageansatte (21 prosent). 19 prosent av NAV-ansatte har veert
sykmeldt pa grunn av sgvnleshet og det samme gjelder for 15 prosent av helsefagarbeiderne som
har veert sykmeldt.

Blant helsefagarbeidere er det ogsa 16 prosent som oppgir at sykefravaret skyldes at de var utslitt
av kombinasjon jobb og hjem. Dette gjelder ogsa 15 prosent av helsesekreterene og 14 prosent av
barnehageansatte som har hatt sykefravar det siste halve aret.
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Figur 12.4  Arsaker til sykefravzer, kan ha flere sykefravzar og flere drsaker



12.3 Arbeidsrelatert sykefraveer

Det er 15 prosent som oppgir at siste sykefravaer helt klart var forarsaket av arbeidssituasjonen, og
27 prosent som svarer at det delvis var forirsaket av arbeidssituasjonen. Totalt er det altsa 42

prosent av utvalget som har hatt sykefravaer det siste halve aret, som oppgir at sykefravaret helt
eller delvis skyldes arbeidssituasjonen.

Dyrepleiere/ Brannforebyggere/
Frisgrer klinikkassistenter Trafikkbetjenter feiere
80 73 77
60 58 60
40 27 30
20 1° 1315 10 g 15
0 3@ > & @ & & ® > S © >
£ <~ RN <~ RN < £ <~
< N N w* N N & N
Nd Nid Na Nd
Bussjafarer,
trikkefarere, Ansatte ved bad- Ansatte i tilrettelagt
kontrollgrer og idrettsanlegg  Barnehageansatte undervisning
80 63
o 55 61
34 8 42
40 2 20 27
20 1 15 12
0 & @ @ & @ @ & @ @ & ¢ @
— gb & (35 & (\\5 & {35 &
cC ‘QQ) 5’2’ ‘\0 50 ‘\0 5,Z, ‘(‘QJ 5,2,5
8 5’3 B'b 3’2}‘ 5’0
o
o Kontorfaglig
NAV-ansatte Helsesekretzerer skolepersonell Helsefagarbeidere
80 67 69 73
60 55
40 2 28
20 13 12 19 13 13 16
0 & @ @ & @ @ & @ @ & © @
S S S S
AN §’b AN 5’0" AN s'b AN gb
N Na N4 Na
Ambulansepersonell Total
80
60 53 58
40
0 27 1 27
20 s
0 (@ & (@ &
?}\\&’ S Q}\\@ S
AN Na AN N4
Na Nd

Figur 12.5 Om siste sykefravaer var forarsaket av arbeidssituasjonen



Det er serlig mange barnehageansatte som oppgir at siste sykefraver helt eller delvis var
forarsaket av arbeidssituasjonen (58 prosent). Men tallene er hoye generelt, og for trafikkbetjenter,
frisorer, helsefagarbeidere, bussjiferer, trikkeforere og kontrollerer i1 kollektivtrafikk og blant
ambulansepersonell er det 40 prosent eller flere som oppgir at siste sykefravaer skyldes helt eller
delvis arbeidssituasjonen.
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Figur 12.6  Prosent som oppgir at sykefravaeret skyldes helt eller delvis arbeidet

Det er gitt 554 beskrivelser av arsak til sykefraveret som skyldes jobb. En analyse av disse svarene
viser at det handler om:

e Smitte fra barn/brukere/pasienter/kolleger/kunder
e Stress/arbeidsbelastning

e Arbeidsmiljeproblemer

e Problemer med ledelse

e Darlig tilrettelegging nar helseproblemer oppstar

En helsefagarbeider oppsummerer det slik:

Arbeidsmengden og at det ikke er tid til d gjore alt man skal, eller mdten det skal gjores.
Man far flere og flere arbeidsoppgaver, og man md jobbe fortere og fortere. Man mad hele
tiden ta valg over hvem som skal vente pad hjelp og hva som haster. Har alltid 10 000 ting
som skal gjores samtidig, blir aldri ferdig. Drar alltid hjem med ddrlig samvittighet, over
det jeg ikke rakk. Det er ikke rom for pauser/matpauser og refleksjon. Man har ingen
fleksibilitet i arbeidstid, ferie eller arbeidsoppgaver. Ddrlig kvalifiserte ansatte nar det
kommer til kunnskap, sprak osv. Man kan veere pa vakt der man risikerer d ma gjore alt
av arbeidsoppgaver, for den du jobber med ikke forstar. Darligere pasienter som krever
mye og mer tid enn tidligere, men ingen okt bemanning (Helsefagarbeider).



12.4 Oppsummering

Det er 22 prosent av utvalget som svarer at de ikke har hatt sykefraver i lopet av det siste halve
aret. Det er noen som kun har hatt fravaer pga. syke barn (2 prosent). Alle yrkesgruppene hadde en
hey andel som har hatt sykefraver, og blant barnehageansatte og dyrepleiere/klinikkassistenter er
det over 80 prosent som oppgir at de har hatt sykefraver det siste halve aret. Andelen i utvalget er
lavest blant NAV-ansatte, men det er likevel 63 prosent av NAV-ansatte i utvalget som har hatt
sykefraver det siste halve dret. Andelen er 86 prosent blant de under 30 ar og gar ned med okt
alder og er 59 prosent blant de over 63 ar.

Det er s@rlig sykdommer 1 luftveiene som hadde gitt sykefravar det siste halve éret (43 prosent)
og nest vanligst var muskel — og skjelettproblemer (35 prosent). Den tredje vanligste drsaken var
at de var utslitt fra jobb (18 prosent) og 16 prosent av de som hadde hatt sykefraver hadde
belastningslidelser. 13 prosent oppgir at drsaken var egen sevnleshet og 12 prosent at de var utslitt
av kombinasjon jobb og hjem.

Det er flest blant helsefagarbeiderne som oppga muskel og skjelettproblemer som arsak (41
prosent) og ambulansearbeidere (40 prosent). Blant helsefagarbeidere var det ogsa 16 prosent som
oppga at sykefraveret skyldes at de var utslitt av kombinasjon jobb og hjem. Dette gjaldt ogsé 15
prosent av helsesekretaerene og 14 prosent av barnehageansatte som hadde hatt sykefravaer det
siste halve aret.

Det er se@rlig mange barnchageansatte som oppgir at siste sykefravaer helt eller delvis var
fordrsaket av arbeidssituasjonen (58 prosent). Men tallene er hoye generelt, og for trafikkbetjenter,
friserer, helsefagarbeidere, bussjaferer, trikkeforere og kontrollgrer i kollektivtrafikk og blant
ambulansepersonell er det 40 prosent eller flere som oppgir at siste sykefraver helt eller delvis
skyldes arbeidssituasjonen.

Arsakene som beskrives er smitte fra barn/brukere/pasienter/kolleger, stress/arbeidsbelastning,
ulike arbeidsmiljeproblemer, problemer med ledelsen og darlig tilrettelegging nér helseproblemer
oppstar.



13 Teknologi og digitalisering

Som vist i tabell 13.1 er det to av tre som svarer at arbeidsplassen har tatt i bruk ny teknologi eller
digitalisert oppgaver eller arbeidsomrader de siste arene. Det er faerrest frisorer som svarer at de
har tatt 1 bruk ny teknologi eller digitalisert oppgaver (28 prosent), og flest blant
ambulansepersonell (90 prosent), se figur 13.1.

Tabell 13.1 Antall og prosent som svarer pa om arbeidsplassen/enheten har tatt i bruk ny
teknologi eller digitalisert oppgaver/arbeidsomrader de siste drene

Antall Prosent
Ja 1 849 67
Nei 469 17
Vet ikke 436 16
Total 2754 100

Det er oppgitt 1241 svar pa hva disse endringene er, og fra svarene ser vi at det 1 stor grad handler
om nye dataprogram/system, velferdsteknologi, digitale 1dser pa derene, eller at de har tatt i bruk
nettbrett, fatt nye funksjoner pa mobiltelefonene og digitale tilsyn.

Her er vi mest opptatt av om de ansatte har fatt nedvendig oppl@ring, og av konsekvensene
innforingen har hatt for ansatte. Som vist i figur 13.2, er det 27 prosent som oppgir at de ikke har
fatt nedvendig opplaring. Andelen er hoyest blant ansatte i tilrettelagt undervisning (41 prosent),
blant barnehageansatte (29 prosent), helsesekreteerer (29 prosent) og blant kontorfaglig
skolepersonell (28 prosent).

Konsekvensene for de ansatte av endringene som er innfort er illustrert i figur 13.3. Her ser vi for
eksempel at de fleste har svart at kvaliteten pd tjenestene/tilbudet har gkt, men det er ogsa mange
som oppgir at endringene har medfert okt krav om tilgjengelighet.
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Figur 13.1 Prosent som svarer pa om arbeidsplassen/enheten har tatt i bruk ny teknologi eller

digitalisert oppgaver/arbeidsomrader de siste arene.
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Figur 13.3
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13.1 Muligheter for bruk av ny teknologi eller digitalisering

Det er 26 prosent som svarer at de ser nye muligheter for bruk av ny teknologi eller digitalisering
pd sin arbeidsplass. Det er sarlig mange blant brannforebyggere/feiere (46 prosent),
ambulansepersonell (43 prosent), NAV-ansatte (42 prosent) og blant bussjaferer, trikkeforere og

kontrollgrer i kollektivtrafikk (39 prosent) som ser nye potensial.
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Om de ser noen muligheter for bruk av ny teknologi eller digitalisering pa sin



Friserer har behov for utstyr med lavere vekt for & redusere belastningen av arbeidet. De gnsker
seg ogsd automatisk harstevsuger og stoler som lett kan heves og senkes. Flere ensker ogsa nytt
og bedre HR-system, og bedre system for timebookinger. Flere nevner ogsd nye markedsforings-
muligheter pd sosiale medier som de ensker & benytte, og nye betalingslosninger.

Dyrepleiere/klinikkassistenter onsker a ta i bruk nettbrett for signering heller enn pé papir, de
onsker oppgradering av gamle systemer og mer moderne medisinsk utstyr. De ser muligheter for
mer digitalisering som bruk av KI for & tolke rontgenbilder og blodpreveresultat og overvakning
av pasienter etter operasjon.

Trafikkbetjenter ser muligheter for & knytte flere dataregister sammen for & fi ytterligere
automatiske funksjoner i arbeidet. De nevner ogsa bruk av droner, mer bruk av kamera ved
innkjeringer og nye apper pa telefon.

Brannforebyggere/feiere nevner droner for inspeksjon av skorsteiner, automatisering av
saksbehandling og KI-styrt kundeservice, i tillegg til forbedringer og effektivisering av naverende
digitale losninger.

Bussjaferer, trikkeforere, kontrollerer i kollektivtrafikk nevner selvkjerende trikker og
fjernstyring, ulike former for forerassistanse og mer autonome kjoretoy. De onsker seg bedre
system enn de har n, blant annet ensker de seg nettbrett heller enn at kommunikasjon og instrukser
gis pa papir. De nevner ogsd at de har behov for bedre billettmaskiner og bedre registrering av
avvik. Mange er kritisk til anbudssystemet i bussbransjen, og en uttrykker det slik:

Fjern anbud/konkurranseutsetting i bussbransjen slik at man kan gjeninnfore losninger
som gar pd tvers mellom alle busser og trafikkledelse. Dvs. eierskap og drift av
bussbransjen i offentlig egenregi.

Det er heller ikke alle som mener at flere skjermer er lgsningen for sjaferer:

Flere skjermer tar oppmerksomheten bort fra veien og kjoringen, gjor arbeidsdagen mer
komplisert og mer risikofylt kjoring.

Ansatte ved bad -og idrettsanlegg foresldr mer bruk av overvakningskamera og sensorer i
basseng, men de har ogsa behov for & digitalisere dagens papirbaserte losninger. De nevner ogsa
at renholdet kan forbedres med ny teknologi og at skap og laser trenger oppgradering.

Barnehageansatte foreslar at de far nye nettbrett som kan brukes i dokumentasjon og loggforing,
og at dagens papirbaserte systemer ikke fungerer. Det er ogsd mange som sier at systemene de har
i dag ikke fungerer sarlig bra, men de spesifiserer ikke hva disse systemene er:



Forst og fremst oppdatering av ndveerende system som ikke fungerer som avtalt. Blant
annet et system som md utfores via nettside i stedet for via app. Og sd onskes det
teknologi som gjor at de forskjellige systemene kan kobles sammen og kommunisere med
hverandre bedre.

Andre forslag er:

En stor skjerm pd hver avd. som henger fast pd veggen, hvor du kan trykke inn alt av
oppmate, sykdom, moter, dagen i dag, ukeplaner, bilder - skjermen star pd hele dagen, sd
man slipper da logge inn hver gang ved bruk, og har alt av informasjon tilgjengelig hele
dagen.

Teknologi/ digitaliseringslosninger som er spesialtilpasset barnehagen og dens oppgaver.
Som er ferdig utprovd i barnehagene. Digitalt utstyr md fornyes og oppdateres. Gammelt
utstyr betyr at ting som tar kort tid tar lang tid og vi er presset pd tid - sa da blir det
digitale satt i bakerste rekke nar utstyr ikke fungerer som det skal. Mer kursing innenfor
de omrddene vi trenger d bruke pc i jobben var.

Ansatte i tilrettelagt undervisning/spesialskoler/avdelinger ser behov for digitale losninger for
renhold og renholdstyring, men ogsé leremidler til elever med spesialpedagogisk opplegg. Noen
har ikke lisenser pa det de bruker, og ma derfor godta reklame. De etterspor ogsé bedre HR-system
der de kan lgse alt digital, og bruk av KI til administrative arbeidsoppgaver. De nevner ogsé at de
onsker digitale losninger for 4 ha bedre kontroll pd bygningene.

NAV-ansatte ser store muligheter for bruk av kunstig intelligens for behandling av seknader og
enkle vedtak, men sazrlig kan det vare et stort potensial i bedring av brukergrensesnitt og
samordning av dagens fagsystemer. En NAV-ansatt beskriver situasjonen slik:

Jeg mener mange av systemene vi bruker er overflodige. Da jeg ble sykemeldt talte jeg
opp hvor mange fagsystemer jeg bruker i lopet av en arbeidsuke og talte 15 forskjellige
fagsystemer. Antallet systemer gjenspeiler overhodet ikke kompleksiteten i ytelsen som
betales ut, eller kvaliteten i arbeidet. Derimot forringer den bdde kvaliteten pd arbeidet
og effektiviteten av ytelsen. Et arbeidsmarkedstiltak krever for eksempel at jeg er innom
fem fagsystemer, noen av dem er til og med pd ulike plattformer (statlig eller kommunal).
Tidsbruken, lisensen som betales, darlig kommunikasjon med bruker og en rekke andre
faktorer knyttet til for mange systemer kan bare ikke forsvares, spesielt ikke i forhold til
offentlig ressursbruk.

Mange er ogsa positive til den teknologiske utviklingen av NAV:

A fortsette i det samme sporet som vi er inne i - mer effektiv saksbehandling. La roboter
gjore det roboter kan, sd kan vi mennesker gjore det vi er gode til - handtere lange
prosesser, krevende tankearbeid osv. osv.

Helsesekretaerer onsker seg flere digitale losninger for & slutte med utskrifter og skanning av
dokumenter. Mange onsker forbedring i ndvarende system, og automatiske lesninger for
registrering, fristbrudd med automatisert generering av rapporter. Robotisering av enkle oppgaver,



digital signering, KI til kommunikasjon med pasienter, flere innsjekkingsautomater og
betalingsautomater. F4 oppgaver bort fra telefon over til digitale losninger for kommunikasjon
gjennom meldinger, som er mer effektivt enn telefon.

Kontorfaglig skolepersonell vil digitalisere alle papirlesninger, flere trenger nytt fagsystem, og
de vil bruke KI i saksbehandling og mer digital kommunikasjon for mer effektivt arbeid.

Helsefagarbeidere nevner velferdsteknologi, digitale tilsyn, ldser og adgangskontroll som
gjenkjenner brukere, nettbrett, kamera pad rommene til bruk pa natt. Digitale tilsyn ved bruk av
skjerm og kommunikasjon med brukere for 4 unnga unedvendige tilsyn. Men det er ikke alle som
har god erfaring med lgsningene som er valgt:

Ved god oppleering vil teknologi fungere ok. Men teknologien gir mye feil, virker ikke som
den skal. Og vi far mye ekstra arbeid knyttet til a rette opp i feilen. E-lds vises ofte med
feil, der de na ma ha tilgang til privat nokkelboks i tillegg. Cosdoc + virker ikke pa alle
tlf. Innlogging virker av og til, og er absolutt ikke d stole pd.

Andre vil lese sprakproblemer:

Etterlyser en ny type app som kan oversette i forhold til fremmedspraklige slik at
kommunikasjonen kan flyte fritt mellom tjenesteutover og pasient. Dette burde ligge inne
pa hver enkelt arbeidstelefon.

Flere etterlyser ogsa mulighet til & dokumentere pa mobile enheter.

Ambulansepersonell gnsker seg ultralydapparat, CT hjelm, droner og bedre kommunikasjons-
muligheter mellom ambulanse og lege pé sykehus gjennom videolink. KI som beslutningsstette
og for siling av nedsamtaler for & fange opp alvorlighetsgraden i nedsamtaler fra publikum, direkte
overfering av journal/mélinger inn til sykehuset, bedre kartverk, elektrisk barestoler/barer. Noen
har konkrete forslag:

Slag-ambulanse (mobil-CT scanner) plassert strategisk rundt omkring i fylket. I Alta er
ambulansen og fagarbeiderne f-eks. sveert aktiv i prosessen med Slagalarm og CT-
scanningen pd helsesenteret. En mobil CT scanner strategisk plassert vil med kursing
kunne brukes av ambulansearbeider med fjernhjelp av radiograf og radiolog.
Ambulansen gir allerede trombolyse-behandling pd hjerteinfarkt, og det vil dermed ikke
kreve mye for d fa til denne behandlingen pd hjerneinfarkt.



13.2 Oppsummering

To av tre oppgir at arbeidsplassen har tatt i bruk ny teknologi eller digitalisert oppgaver eller
arbeidsomrader de siste arene. Det er ferrest frisorer som svarer at de har tatt i bruk ny teknologi
eller digitalisert oppgaver (28 prosent), og flest blant ambulansepersonell (90 prosent).

Det er 27 prosent av de som har tatt i bruk ny teknologi eller digitalisert oppgaver som oppgir at
de ikke har fatt nedvendig opplering. Andelen som ikke har fatt nedvendig opplaring er hoyest
blant ansatte i tilrettelagt undervisning (41 prosent), blant barnehageansatte (29 prosent),
helsesekretaerer (29 prosent) og blant kontorfaglig skolepersonell (28 prosent). Andelen som
oppgir at de ikke har fitt nedvendig opplaering er ogsa hoy blant helsefagarbeidere (26 prosent)
og NAV-ansatte (25 prosent).

Nar vi sper om konsekvensene av endringene som er innfort, er det flest som svarer at de har fatt
mulighet for 4 laere noe nytt (34 prosent) og at kvaliteten pa tjenestene/tilbudet har okt (33 prosent).
Men det er ogsd mange som oppgir at endringene har medfert okt krav til tilgjengelighet for de
ansatte (31 prosent) og at arbeidsmengden har ekt (26 prosent). Det er 14 prosent som oppgir at
de har fatt storre variasjon i arbeidet, 12 prosent oppgir at det har frigjort tid og like mange oppgir
at det har medfort at de har fatt vanskeligere/mer komplekse arbeidsoppgaver. Ni prosent oppgir
at det har medfert mindre variasjon 1 arbeidet. Det er tydelig fra denne kartleggingen at
teknologiske endringer pa arbeidsplassen pavirker jobbene til disse yrkesgruppene.

Nér vi sper om de ser noen nye muligheter for bruk av ny teknologi eller digitalisering pd sin
arbeidsplass, er det 26 prosent som svarer at de ser slike muligheter. Det er serlig mange blant
brannforebyggere/feiere (46 prosent), ambulansepersonell (43 prosent), NAV-ansatte (42 prosent)
og blant bussjaferer, trikkeforere og kontrollerer i kollektivtrafikk (39 prosent) som ser nye
potensial.

Nar arbeidsplassen skal ta i bruk nye lesninger eller digitalisere oppgaver som pavirker de ansatte,
er det viktig at de ansatte er med pa bade utviklingen av nye losninger og utprevinger av disse, og
at de fir nedvendig opplering. I dette utvalget er det 27 prosent som oppgir at de ikke har fatt
nedvendig opplaring i det som er innfort.
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