Mittuniversitetet

MID SWEDEN UNIVERSITY

Campus Harnésand Universitetsbacken 1, SE-871 88. Campus Sundsvall Holmgatan 10, SE-851 70 Sundsvall.
Campus Ostersund Kunskapens vag 8, SE-831 25 Ostersund.
Phone: +46 (0)771 97 50 00, Fax: +46 (0)771 97 50 01.




MITTUNIVERSITETET
Avdelningen for halsovetenskap

Examinator: Katja Gillander Gadin, katja.gillander-gadin@miun.se

Handledare: Thomas Ljung, thomas.ljung@regionjh.se

Forfattare: Inger Jacobsson, inja9900@student.miun.se

Utbildningsprogram: Magisterutbildning i halsovetenskap, 60 hp
Huvudomrade: Folkhalsovetenskap

Termin, ar: VT, 2015


mailto:katja.gillander-gadin@miun.se
mailto:thomas.ljung@regionjh.se
mailto:inja9900@student.miun.se

Sammanfattning

Bakgrund: Halsan paverkas av omgivningen vi lever i och arbetsplatsen &r en viktig
miljo som paverkar det mentala, fysiska, ekonomiska och sociala vélbefinnandet. En av
faktorerna for framgangsrika halsoframjande arbetsplatser handlar om gott ledarskap.
Syfte: Syftet med studien var att erhalla kunskap om hur kommunala Vard— och
omsorgschefer uppfattade begreppet halsoframjande arbetsplatser samt hur de upplevde
hinder och mojligheter i arbetet med en halsoframjande arbetsplats. Metod: For att
besvara syftet valdes en kvalitativ ansats. Studien har genomfoérts med
semistrukturerade intervjuer och analysen har skett med en kvalitativ manifest
innehallsanalys. Intervjuer har genomforts med tolv kommunala enhetschefer inom
forvaltningen Vard och omsorg. Resultat: | studien framkom att en hélsoframjande
arbetsplats innefattar kategorierna maé bra pa arbetet”, "arbetsklimat”, "friskvéard”,
“fysisk arbetsmilj6”, ’delaktighet”, ’chefers roll och arbetssituation i arbetet med
hélsoframjande arbetsplats”. Hinder och mojligheter for chefer att arbeta med
halsoframjande arbetsplatser handlade om individuella, miljoméssiga och
organisatoriska fragor som cheferna till stor del upplevde svara att paverka.
Slutsatser: Studiens resultat visar att hadlsoframjande arbetsplats handlar om individ,
miljomassiga och organisatoriska fragor som cheferna upplever svara att paverka.
Cheferna har visioner och forslag for att arbeta med att skapa en hélsoframjande
arbetsplats men resurser och forutsattningar for cheferna saknas till stor del. Studien
visar att organisatoriskt ledarskap samt riktlinjer som stédjer en halsoframjande
arbetsplats utifran arenaperspektiv behéver utvecklas.

Nyckelord: arbetsplats, halsoframjande arbete, kvalitativ innehallsanalys, ledarskap
halsoframjande arbetsplats



Abstract

Background: Health is influenced by the environment we live in and the workplace is
an important environment that affects the mental, physical, economic and social well-
being. One of the factors for success of workplace health promotion is about good
leadership. Purpose: The purpose of this study was to obtain knowledge about how
municipal managers in the local health and social sector perceive the concept of
workplace health promotion and how they experience obstacles and opportunities in the
work of a health promoting workplace. Method: A qualitative approach was chosen to
answer the purpose question. The study was conducted by semi-structured interviews
and the analysis has been done with a qualitative manifest content analysis. Interviews
was conducted with twelve municipal unit managers in the local health and social
sector. Results: The study showed that a health promotion workplace includes the
categories “feel good at work", "atmosphere at work", "wellness", "physical work
environment"”, "participation”, "managerial role and work situation in the work of
health-promoting workplace™. Obstacles and opportunities for managers to work with
workplace health promotion involved individual, environmental and organizational
issues which managers felt difficult to influence. Conclusion: The study showed that
workplace health promotion involved individual, environmental and organizational
issues which managers felt difficult to influence. The managers had visions and
suggestions to work with creating a health promoting workplace but resources and
opportunities for managers are largely lacking. The study shows that organizational
leadership and guidance that supports a health promoting workplace on the basis of a
arena perspective needs to be developed.

Keywords: health promotion, leadership, qualitative content analysis, workplace,
workplace health promotion



Forord

Val av amnesomrade har vuxit fram utifran egna erfarenheter i arbetet som
distriktsskoterska i kommunal verksamhet samt utifran genomforda
folkhélsoutbildningar. Dessa folkhalsoutbildningar har vidgat min syn pa halsa, vackt

mitt intresse samt 6kat min kunskap om olika hélsoperspektiv och folkhalsoarbete.

Halsan paverkas av den miljo vi lever i och att i folkhélsoarbetet utga fran arbetsplatsen
som en hélsoframjande arena kanns som en angeldgen utgangspunkt da manga
manniskor spenderar stor del av sin tid dar. Det kanns angelaget att utga fran
arbetsplatsen for att skapa god halsa vilket férhoppningsvis kan bidra till att minska
ohalsotal, 6ka halsan och valbefinnandet hos ménniskor, skapa attraktiva arbetsplatser
samt bidra till positiv utveckling i organisationen.

Forhoppningen &r att detta uppsatsarbete ska bidra till att vacka intresse och
engagemang for &mnet. Vidare ar férhoppningen att arbetet ska férmedla ny eller
kompletterande kunskap om vad en halsoframjande arbetsplats kan innebéra och

darigenom bidra till vidareutveckling av arbetet med halsoframjande arbetsplatser.

Jag vill framfora ett varmt tack till de enhetschefer som genom att stélla upp i denna
intervjustudie har gjort det mojligt for mig att skriva detta uppsatsarbete. Dessa chefer
har i intervjuerna bjudit pa sig, sin tid samt delat med sig av sina erfarenheter, tankar
och reflektioner i &mnet. Ett varmt tack vill jag ocksa framfora till kommunens
personalavdelning samt Vard- och omsorgsforvaltningens ledning som varit behjélpliga
och tillmotesgaende i arbetet infor denna studie. Ytterligare ett varmt tack vill jag
framfora till min handledare for konstruktiva diskussioner och stod under arbetets gang.
Till sist vill jag rikta ett varmt och innerligt tack till min familj och 6vriga vanner som

pa olika satt stottat mig under arbetets gang.

Inger Jacobsson

Froson, juni 2015
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Bakgrund

Halsan paverkas av omgivningen vi lever i och arbetsplatsen &r en viktig miljo som
paverkar det mentala, fysiska, ekonomiska och sociala vélbefinnandet (Chu, Breucker,
Harris, Stitzel, Gan, & Dwyer, 2000; World Health Organization [WHO], 2012).
Utvecklingen av en halsoframjande arbetsplats ar en forutsattning for en hallbar social
och ekonomisk utveckling (WHO, 2012). Det nationella 6vergripande malet for
folkhidlsoarbete 1 Sverige ar “att skapa samhélleliga forutsdttningar for en god hélsa pa
lika villkor for hela befolkningen”. Utifran detta dvergripande mal har elva malomraden
med halsans bestamningsfaktorer utvecklats dar malomrade fyra handlar om héalsa i
arbetslivet, att risker for ohélsa och skador bor minskas samt att arbetets positiva
faktorer ska utvecklas (Folkhalsomyndigheten, 2014; Regeringskansliet, 2008;
Regeringskansliet, 2010). Det hélsoframjande arbetet pa arbetsplatsen kan innebéra
arbete med beteende och livsstil, saker arbetsmiljo, att minska sjukfranvaron, paverka
halsodeterminanter samt handla om organisatorisk utveckling (Chu et al., 2000). Den
kommunala verksamheten inom Vard- och omsorg bestar av manga arbetsplatser och
omfattar manga medarbetare. Yrkeskategorin Vard- och omsorgspersonal utgor tretton
procent av arbetsmarknaden och praglas nationellt av manga sjukfall bland de anstallda
(Forsakringskassan, 2014). Forskning visar att ett gott ledarskap kan forbéttra trivsel
och valbefinnande pa arbetet, minska sjukfranvaron och fortidspensionering (Kuoppala,
Lamminpaé, Liira, & Vainio, 2008 a). Litet inflytande pa arbetet och brist pa kamrat-
samt ledarstod har negativ inverkan pa vardkvaliteten i hemtjansten (Westerberg &
Tafvelin, 2014). Ledare som fokuserar pa bade individuella och organisatoriska fragor
kan ha den starkaste effekten pa langvarig frisknarvaro hos anstéllda (Dellve, Skagert &
Vilhelmsson, 2007). Foretag med lag sjukfranvaro har bl.a. ett véalutvecklat ledarstod pa
alla nivaer inom ett foretag och rutiner fér feedback och diskussion finns vilket sker

mellan alla nivaer och delar inom ett foretag (Stoetzer et.al., 2014).

Hélsoframjande ledarskap kan definieras som “ett ledarskap som arbetar for att skapa
en hdlsofrdmjande arbetsplatskultur” dér anstallda motiveras att vara delaktiga i
utvecklingen (Eriksson, 2011 a sid 52). Ledares kunskaper samt organisationens

kapacitet for att framja héalsa med riktlinjer som stddjer en halsofrdmjande arbetsplats



kan ocksa ses som halsoframjande ledarskap (Eriksson, 2011 a sid 52). Positiva
ledarbeteenden sasom stod, feedback, fortroende, tillit, integritet forknippas med
valbefinnande och minskad stress hos anstéllda samt hjalper anstéllda i att hantera sin
stress (Skakon, Nielsen, Borg, & Guzman, 2010). Forskning har visat att
hélsoframjande ledarskap kan innebéra att ordna halsoframjande aktiviteter pa
arbetsplatsen, att ha en supportande ledarskapsstil och/ eller som ledare vara ansvarig
for att utveckla en héalsofrdmjande arbetsplats (Eriksson, Axelsson, & Bihari Axelsson,
2010).

Begreppsmassigt har halsoframjande arbete pa arbetsplatsen vidareutvecklats fran
arbete med individuella riskfaktorer till att involvera organisatoriska och miljomaéssiga
fragor dar anstéllda och arbetsledning tillsammans arbetar i riktning mot en mer
halsoframjande arbetsmiljo (Chu, Breucker, Harris, Stitzel, Gan, & Dwyer, 2000).
Enligt Arbetsmiljolagen (SFS 1977:1160, kap. 3 8§ 1) ska arbetstagare och arbetsgivare
samverka for att astadkomma en god arbetsmiljo. Arbetsforhallanden ska anpassas till
manniskors olika forutsattningar i fysiskt och psykiskt avseende och arbetsorganisation
samt arbetsinnehall ska utformas sa att arbetstagaren inte utsatts for fysiska eller
psykiska belastningar som innebéara ohélsa (SFS 1977:1160, 2 kap. 18).
Arbetsmiljolagens andamal ar att forebygga olycksfall och ohalsa i arbetet samt att
uppna en god arbetsmiljo (SFS 1977:1160 kap. 1 § 1).

Studier som gjorts i de Nordiska landerna 1986-2008 visar att arbete med att skapa
halsoframjande arbetsplatser till stérsta del handlat om beteendeféréandringar/
livsstilsforandringar - alltsa fokuserat pa individuella faktorer (Torp, Eklund &
Thorpenberg, 2011). Forskning visar att halsoframjande arbete pa arbetsplatserna blir
effektivt om insatser riktas bade till individuella faktorer (beteende) och miljofaktorer
(organisation och utformning av arbetet) samtidigt (Shain & Kramer, 2004). Detta ar i
linje med WHO:s definition av “settings for health” “the place or social context in
which people engage in daily activities in which environmental, organizational and
personal factors interact to affect health and wellbeing” (WHO, 2014 e). Det
hélsoframjande arbetet riktas da mot en arena och omfattar individ, grupp- och
organisationsfragor dar samverkan mellan de organisatoriska nivaerna ger

forutsattningar for forandring (Hanson, 2004, s. 203). Luxemburgdeklarationen



(European Network for Workplace Health Promotion [ENWHP], 2007) beskriver
Workplace Health Promotion (WHP) som ett gemensamt arbete fran arbetstagare,
arbetsgivare och samhalle for att forbattra halsa och vélbefinnande for ménniskor som
arbetar. Detta arbete kan enligt Luxemburgdeklarationen (ENWHP, 2007) astadkommas
genom att forbéattra arbetsorganisationer och arbetsmiljon, framja ett aktivt deltagande
samt uppmuntra personlig utveckling (ENWHP, 2007). Luxembourgdeklarationen har
en bred strategi som syftar till att bade forebygga ohélsa pa arbetet och forbéattra
halsoframjande potentialer och valbefinnande (ENWHP, 2007).

Det finns olika satt att se pa halsa och hélsobegreppet definieras olika beroende pa
vilket fokus som &r utgangspunkt (Green & Tones, 2010 s. 8). Tva tydliga inriktningar
kan ses: den biomedicinska och den humanistiska (Medin & Alexanderson, 2000).
Utifran den biomedicinska inriktningen ses héalsa som motsats till sjukdom och utifran
den humanistiska inriktningen ses olika syn pa samband mellan halsa och sjukdom
(Medin & Alexanderson, 2000). Boorse (1977) ar exempel pa en foretradare inom den
biomedicinska inriktningen och Nordenfelt (1995) och Antonovsky (1991;1996) ar
exempel pa foretradare inom den humanistiska inriktningen. Till den humanistiska
inriktningen hor bland annat den salutogena ansatsen med grundtanken att hélsa och
sjukdom inte utesluter varandra utan ska ses pa ett kontinuum dar fokus ar pa vad som
orsakar halsa (salutogenes) istallet for pa vad som orsakar sjukdom (patogeness) (Medin
& Alexanderson, 2000 sis 63). Antonovsky (1996 sid 14) stéller fragan ”How can we
understand movement of people in direction of the health end of the continuum? En
salutogen inriktning som bas for ’health promotion” riktar forsknings- och
atgardsinsatser att omfatta alla personer- oberoende var pa kontinuumet de ar- att
fokusera pa salutogena faktorer (Antonovsky, 1996). Enligt Varldshalsoorganisationen
ses hélsa som ett positivt koncept som betonar sociala och personliga resurser likval
som fysisk kapacitet (WHO, 2003; 2014 c). Enligt Antonovsky (1996) handlar "’sense of
coherence” (kédnsla av sammanhang) om en onskan att vara motiverad till och klara av
utmaningen (meningsfullhet), anse att utmaningen ar forstadd (begriplighet) och anse att
resurser for att klara av/hantera finns tillgangligt (hanterbarhet). Eriksson & Lindstrom,
(2008) visar att salutogenes ér ett viktigt bidrag till den teoretiska basen av "health
promotion” arbete och forskning. For att kunna stérka hélsa och forutsattningar for hélsa
visar tidigare forskning att storre fokus behover séttas pa att identifiera positiva



hélsovariabler (salutogena faktorer) i arbetslivet utifran arenaperspektiv (Aronsson &
Blom, 2010; Torp & Vinje, 2014). Hilsoframjande arbete ("Health promotion’) som
begrepp uppstod i Ottawa Charter 1986 med innebdrden att halsa ses som en process
som mojliggdr for manniskor att 6ka sin kontroll éver hélsans bestdmningsfaktorer och
darigenom forbattra sin halsa (World Health Organization [WHO], 2014 c, e).
Empowerment &r en av stéttepelarna for health promotion sid (Green & Tones, 2010 sid
21). Strategier for att fa till stand empowerment handlar om processer dar individen
skaffar sig handlingsformaga for att bemastra sin livssituation vilket utgar fran
individens 6nskemal (Medin & Alexanderson, 2000 sid 83). Delaktighet &r en viktig del
for att uppratthalla halsoframjande atgarder (WHO, 2014 e, Chu et.al., 2000). Enligt
Lohela Karlsson (2010) behovs upprepade interventioner och kontinuitet for att skapa
en frisk arbetsplats. Halsoframjande &r en bred social process som alltid bor utga fran ett
helhetsperspektiv oberoende pa vilket fokuset ar (Sparks, 2010). Enligt Medin och
Alexanderson (2000, s. 151) utgar halsoframjande som strategi fran en humanistisk
inriktning i synen pa halsa vilket ar i linje med Antonovskys (1991; 1996) och WHO:s
(2003; 2014 c) perspektiv angaende halsa.

Begreppet hédlsoframjande arbetsplatser kan definieras som arbetsplatser som arenor for
halsoframjande synsatt/ processer vilka inte producerar ohdlsa (Folkhalsomyndigheten
(2013 a). Arbetsmiljoverket (2012) foreslar termen “frisk arbetsplats” som definieras
som en arbetsplats med en miljo som har gynnsamma effekter pa bade individ och
verksamhet. Samarbete/ teamarbete, personlig utveckling, erkannande,
arbetstagarinflytande, positiv, tillganglig samt rattvis ledare, autonomi och
empowerment, andamalsenlig bemanning, rutinerad kommunikation samt sékert fysiskt
arbete ar viktiga faktorer for en halsosam arbetsplats (Lindberg och Vingard, 2012).
Faktorer for en framgangsrik halsoframjande arbetsplats ar delaktighet, god
arbetsledning, att halsoframjande strategier och program ska integreras i foretagets
ordinarie verksamhet och inkludera individuella och miljériktade atgarder fran olika
omraden (Chu et.al., 2000). Anstéllda vill och har behov att vara delaktiga for att skapa
hé&lsosamma arbetsplatser och definiera problem och 16sningar (MacDermid, Geldart,
Williams, Westmorland, Lin, & Shannon, 2008). Halsa pa arbetsplatsen kan skapas
utifran vad de anstallda bar med sig till arbetsplatsen samt utifran vad arbetsplatsen
organisatoriskt gor for sina anstéllda kring den fysiska och den psykosociala



arbetsmiljon (Shain & Kramer, 2004). Det finns behov av forskning for att komma till
konsensus av begreppet hadlsosamma arbetsmiljoer/ arbetsplatser for att kunna utvérdera
en halsosam arbetsplats eller dess effekter pa sina anstéllda for att na ett hallbart
arbetsliv (Lindberg & Vingard, 2012). Torp och Vinje (2014) visar i sin granskning av
studier i de Nordiska landerna att behov finns av halsoframjande forskning utifran ett
arenaperspektiv. Ledares forestallningar om medarbetare upplevs som hinder eller
mojlighet i halso- och organisationsutveckling samt synséttet pa ansvar for

medarbetarnas hélsa paverkar de halsoframjande strategierna (Skagert, 2010).

Denna studie utgar fran en humanistisk utgangspunkt i synen pa halsa med salutogenes
som teoretisk utgangspunkt. Vidare utgar denna studie fran WHO:s definition av

”settings for health” samt WHO:s definition av "health promotion” med innebdrden att
hélsa ses som en process som mojliggor for manniskor att 6ka sin kontroll éver hélsans

bestamningsfaktorer och darigenom forbéttra sin hélsa.

Forskningsfraga

For att kunna starka halsa och forutsattningar for halsa behovs, enligt tidigare forskning,
storre fokus séttas pa att identifiera salutogena faktorer i arbetslivet utifran
arenaperspektiv. Arbete med att skapa halsoframjande arbetsplatser har i tidigare studier
visat sig till storsta del handla om beteendeforandringar/ livsstilsférandringar. Det finns
behov av forskning for att komma till konsensus av begreppet hdlsosamma
arbetsmiljoer/ arbetsplatser for att kunna utvéardera en halsosam arbetsplats eller dess
effekter pd sina anstallda for att na ett hallbart arbetsliv. Halsoframjande arbete pa
arbetsplatsen kan innebéra allt fran arbete med beteende och livsstil, saker arbetsmiljo,
minska sjukfranvaron till arbete med organisatorisk utveckling vilket primart utgar fran
hur hélsa definieras. Utifran ovanstaende kommer enhetschefer att intervjuas med 6ppna
fragor om begreppet halsoframjande arbetsplats och hur de ser pa arbete med
hélsoframjande arbetsplats utifran sin roll. Forskning visar att ett gott ledarskap kan
forbattra trivsel och vélbefinnande pa arbetet, minska sjukfranvaron och
fortidspensionering. Den kommunala verksamheten inom Vard- och omsorg bestar av
manga arbetsplatser samt medarbetare och yrkeskategorin Vard- och omsorgspersonal
praglas nationellt av manga sjukfall bland de anstallda. Enhetschefer inom den

kommunala forvaltningen Vard- och Omsorg arbetar narmast sina medarbetare och &r



ansvariga for den lopande verksamheten. Utifran WHO:s definition av halsoframjande
arbete med innebdrden att halsa ses som en process som mojliggor for méanniskor att
oka sin kontroll 6ver halsans bestamningsfaktorer ar det angeléaget att utifran chefers roll
i det organisatoriska sammanhanget och deras erfarenheter fran det vardagsnara arbetet
med sina medarbetare ta del av chefers uppfattningar av hinder och mojligheter i arbetet
med en halsofrdmjande arbetsplats.

Syfte

Syftet med studien &r att erhélla kunskap om hur kommunala Vard- och omsorgschefer
uppfattar begreppet halsoframjande arbetsplats samt hinder och mdjligheter i arbetet

med en halsofrdmjande arbetsplats.

Metod

Design

Syftet i denna studie var att beskriva och ta del av ménniskors erfarenheter och
uppfattningar. Utifran detta har en kvalitativ forskningsstrategi som beskrivs som
induktiv, tolkande och konstruktionistisk valts (Bryman, 2008 s. 340-341).

Urval och procedur

Urvalsgruppen utgjordes av kommunala enhetschefer inom en Vard-och
omsorgsforvaltning i Jamtlands lan. Enhetscheferna arbetar ndrmast sina medarbetare
och har i sitt dagliga arbete ansvar for medarbetares arbetsmiljo och for att kunderna i
sin tur av medarbetarna far det stod/ hjalp de beviljats. Samtidigt har enhetscheferna sin
egna arbetsmiljo utifran sin roll i organisationen att utga fran i sitt dagliga arbete. For att
det geografiskt skulle fungera bast under tiden intervjuerna gjordes valdes Jamtlands l&n
da forfattaren bor i Jamtland. Arbetsledningen inom kommunen godkande studien och
fran personalavdelningen erhdll forfattaren namn pa samtliga enhetschefer och deras
chefer inom Vard- och omsorgsforvaltningen i den aktuella kommunen. Enligt Kvale
och Brinkmann (2009) brukar antalet intervjuer ligga kring fem till femton i en

intervjustudie. Den forsta allménna informationen om studien skickades av forfattaren



per mail, via personalavdelningen, till enhetschefernas chefer (Bilaga 1). Forfattaren
gjorde sjalv ett slumpmassigt urval genom att skriva alla enhetschefernas namn pa
lappar och sedan dra tjugo lappar med namn. Endast forfattaren till denna uppsats visste
vilka tjugu namn pa chefer som dragits samt vilka som tackade ja till att delta i studien.
Veckan darefter skickade forfattaren ett informationsbrev (Bilaga 2) per post till de
tjugo enhetscheferna. | informationsbrevet medféljde en numrerad svarstalong (Bilaga
3) med valmajlighet att tacka ja, nej och med forfragan om mer information om studien
Onskades. Ett forfrankerat adresserat svarsbrev (adresserat till forfattaren) medskickades

ocksa med information om att svar 6nskades inom sju dagar.

Inom tre-fyra dagar bérjade svarsbreven komma ater. De enhetschefer som tackade ja
till att delta i studien kontaktades (av forfattaren) for att komma Gverens om tid och
plats for intervju. De enhetschefer som tackade nej till att delta kontaktades inte. Den
enhetschef som 6nskade mer information om studien kontaktades angaende detta.
Utifran det forsta utskicket till tjugo enhetschefer sa tackade tolv ja och tre nej till att
delta i studien. En person svarade att hen slutat sitt arbete. Det saknades svar fran fyra
personer och till de fyra skickades ett paminnelsebrev ut (Bilaga 4). Utifran detta
paminnelsebrev tackade en enhetschef ja och tva personer tackade nej samt en person
svarade inte. Totalt tackade tretton enhetschefer ja till att delta i studien varav en
enhetschef fick forhinder av personliga skal sa den inplanerade intervjutiden fick
strykas. Slutligen blev det tolv enhetschefer inom forvaltningen Vard- och omsorg som

tackade ja till att delta i studien.

Nésta steg blev att kontakta enhetscheferna och komma éverens om trafftid. | samband
med denna kontakt skickade forfattaren med en mer detaljerad information om studien
per mail (Bilaga 5) sd att enhetscheferna skulle hinna ta del av informationen innan
intervjun skulle ske. Enhetscheferna fick sjélv valja var intervjun skulle ske. Forfattaren
hade alltid ett bokat rum pa en neutral plats att utgd ifrn. Overvagande andel ville att
intervjun skulle goras pa deras arbetsplats. Innan intervjun skulle ske gick forfattaren
igenom informationen om studien tillsammans med den aktuella enhetschefen sa att hen
sedan fick ta stallning till om hen samtyckte till att delta i studien och da skriftligt

godk&nna detta i ett samtyckesformulér (Bilaga 7).



Datainsamling

Forfattaren valde intervjuer som datainsamlingsmetod vilket &r en lamplig metod for att
fa fram forstaelse av foreteelser (Wideberg, 2006 s. 66). Syftet med intervjuerna var att
fa empirisk kunskap utifran intervjupersonernas erfarenheter i &amnet (Kvale &
Brinkmann, 2009 s. 121). Denna metod passade utifran studiens syfte samt planerade
analys. Intervjuerna var semistrukturerade och intervjufragorna kunde besvaras dppet
(Bilaga 6). Intervjuerna utfoérdes under perioden 25/3- 29/4 2014 och en intervjuperson
at gangen intervjuades av forfattaren. Intervjuerna tog 45- 90 minuter. Stérre delen av
intervjuerna tog omkring 60 minuter att genomfora. For denna studie stalldes tva
inledningsfragor och atta fragor med 6ppna svarsmojligheter till alla intervjupersoner
(Jakobsson, 2011 s. 69). Vid intervjutillfallet kunde ytterligare fragor stéllas for att
fordjupa, utveckla och folja upp vad intervjupersonen sagt. Till exempel ”du ndmnde”,
’kan du beritta lite mer om”, “vill du berétta”, ”vad menar du med det”, ’ge exempel”.
Intervjuerna spelades in pa bandspelare och transkriberades av forfattaren. | vissa fall
transkriberades intervjuerna direkt efter intervjun och i vissa fall senare. Stéd-
anteckningar gjordes av forfattaren under intervjun. Utfyllnadsord och harklingar med

mera togs inte med.

Intervjupersonerna

Tolv kommunala enhetschefer inom en Vard- och omsorgsférvaltning i Jamtlands I&n
har intervjuats. Dessa chefer ar ansvariga for den I6pande verksamheten, arbetar
narmast sina anstallda och har personal-, budget- samt verksamhetsansvar. Inom den
aktuella Vard- och omsorgsforvaltningen finns verksamheterna hemtjéanst, hemsjukvard,
olika boendeformer for aldre och personer med funktionsnedséttning, kommunala
habiliteringsteam och elevhem for sarskoleelever. Antalet arbetsgrupper, antalet
medarbetare i varje arbetsgrupp samt arbetsgruppernas geografiska placering gentemot
sin chef varierade bland de intervjuade cheferna. De intervjuade chefernas
arbetslivserfarenhet som enhetschef inom aktuell kommun varierade mellan tre och ett
halvt ar och nitton ar. Antalet medarbetare som enhetscheferna sjalva ansvarade for
varierade mellan tjugo och trettiofem medarbetare. Av de tolv intervjupersonerna var

atta kvinnor och fyra méan. Fortsattningsvis i uppsatsen kommer enhetschefer att



benamnas chefer for att forenkla i skrivandet. Medarbetare kommer att bendmnas bade

medarbetare samt personal.

Metoder for analys

Analysen har skett med kvalitativ manifest innehallsanalys som utgatt fran Graneheim
och Lundmans (2004) upplagg. Den manifesta innehallsanalysen analyserar det som
direkt uttrycks i texten till skillnad fran den latenta innehallsanalysen som involverar
mer tolkning av texten for att fa fram den underliggande meningen (Jakobsson, 2011 sid

67). Intervjuerna lastes igenom flera ganger for att fa en kansla av helheten.

I denna analys utgjordes analysenheterna (unit of analysis) av de hela intervjuerna vilket
Graneheim och Lundman (2004) foreslar som passande. | nasta steg plockades de
meningsbarande enheterna (units of meaning) ut vilka utgjordes av textmeningar vars
innehall var relaterade till varandra utifran innehall och sammanhang (Graneheim &
Lundman, 2004). For att fa texterna mer latthanterliga men fortfarande med bibehallet
innehall kondenserades de meningsbarande enheterna. Graneheim och Lundman (2004)
definierar kondensation som en process att korta ned och samtidigt bevara kérnan i
innehallet. De koncentrerade meningsenheterna kodades vilket i denna analys innebéar
att meningsenheternas innehall beskrivs kortfattat. Dérefter grupperades koderna till
kategorier dar kategorierna utgjordes av flera koder som hade ett liknande innehall
(Tabell 1). Graneheim och Lundman (2004) beskriver kategori som en beskrivande niva

och ett uttryck for det manifesta innehallet i texten.



Tabell 1. Exempel pa innehallsanalys

Meningsbarande

enhet

Kondenserad

meningsbéarande enhet

Kod

Kategori

Att man kan prata
med varandra i
arbetslaget, sen att
man inte tycker om
allihopa men det
har vi prata mycket
om man maste ju
kunna arbeta med
varann, respektera
varandra

Kunna prata med varandra
i arbetslaget kunna arbeta
och respektera varandra
fast man inte tycker om
alla

Kommunicera
och acceptera
varandra

Arbetsklimat

En arbetsplats dér
medarbetare trivs,
dar man har roligt
pé arbetet, dar man
bjuder pa sig sjélv,

En arbetsplats dér
medarbetare trivs, dar man
har roligt, bjuder pé sig
sjalv dar man samarbetar
och hjalper varandra

Trivsamt och
stottande klimat

Arbetsklimat

en arbetsplats dar
man samarbetar
och hjalper
varandra

Etiska évervaganden

Den planerade studien bedémdes inte falla inom ramen for etikprovning utifran
Vetenskapsradet riktlinjer (2011 sid 49). Nagra av de etiska principer som galler i
svensk forskning &ar informationskravet, samtyckekravet, konfidentialitetskravet och
nyttjandekravet (Bryman, 2008 sid 131). For att inhdmta informerat samtycke krévs att
information om studien givits och att intervjupersonerna efter den informationen kan ta
stéllning till om de samtycker till att delta i studien (Codex, 2013; Mittuniversitetet,
2014).

Intervjupersonerna fick infor denna studie information bade muntligt och skriftligt for
att kunna ta stallning till om de ville eller inte ville delta i studien. Det forsta
informationsbrevet (Bilaga 2) skickades med post och en mer detaljerad skriftligt
information skickades (Bilaga 5) infor intervjutillféllet. Innan intervjutillfallet erbjods
en muntlig genomgang av informationsmaterialet samt mojlighet gavs till

intervjupersonen att stélla fragor.

Inkomna uppgifter har av forfattaren forvarats sa att inga obehdriga har kunnat ta del av
informationen. Deltagarna kande ej till vilka personer som erbjudandet till att delta i

studien skickats till och vilka personer som tackat ja. Det var endast forfattaren som
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hade k&nnedom om detta. Konfidentialitet innebar skydd mot att obehdriga tar del av
uppgifter (Vetenskapsradet, 2011 sid 67). For att skydda deltagarnas identitet
avidentifieras intervjuerna (Vetenskapsradet, 2011 sid 46). Kodnycklarna som kopplade
samman kod med person forvarades inlast av forfattaren pa annan plats an datorn med
uppgifter och har endast varit tillgangligt for forfattaren av denna uppsats
(Vetenskapsradet, 2011 sid 67). For att sékerstalla sa stor konfidentialitet som majligt
gjorde forfattaren till denna uppsats sjalv det slumpmassiga urvalet av enhetschefer.
Konsekvenser i kvalitativa studier maste bedémas for personerna som deltar och for den
grupp som de representerar. Intervjuerna har avslutats med att forfattaren fragat
intervjupersonerna om nagra fragor uppkommit, om nagra tillagg till intervjun vill géras

samt hur intervjun har upplevts (Kvale & Brinkmann, 2009 sid 90).

Resultat

Utifran dataanalysen identifierades sex kategorier: Ma bra pa arbetet, Arbetsklimat,
Friskvard, Fysisk arbetsmiljo, Delaktighet, Chefers roll och arbetssituation i arbetet med
halsoframjande arbetsplats. Varje kategori borjar med chefernas upplevelse av vad
halsoframjande arbetsplats kan innebara foljt av deras upplevelser av hinder och

mojligheter for chefer att bidra till en halsoframjande arbetsplats.

Ma bra pa arbetet

Vid intervjuerna framkom att ma bra pa arbetet” bl.a. handlar om att inte behdva k&nna
oro, stress och press pa jobbet, att arbetshelastningen upplevs som rimlig, att tid finns
for reflektion och for att utfora arbetsuppgifterna, att i stort trivas med sitt arbete och

kanna nojdhet.

“Att md bra...gd till jobbet och tycker att det kénns kul- det behdver inte alltid kAnnas tjohoo men i alla
fall okey, att inte ha en klump i magen, inte gruva sig, det spelar ingen roll vem man jobbar med, vilka
arbetspass jag gor...gor man det dd orkar man géra bra ifrdn sig pd jobbet och orkar ha en fritid. Att gd
pa jobbet och det kdnns bra tror jag &r en langvarig friskfaktor ” (13)

”Att ha en rimlig arbetsbelastning och inte for spretigt med arbetsuppgifter pa kort sikt sa att ett bra jobb

kan goras, bra for sjdlvkdnslan....kunna fa tid till reflektion...forséka motverka stress....forsoka minska
pa langvarig negativ stress” (7)
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Cheferna inom hemtjanst och sjukhem 6nskade att personalen kunde hade mgjlighet att
ha lugnare arbetspass sa att arbetet skulle kunna ske i ett lugnare tempo jamfort med

idag vilket skulle ge personalen mer tid for brukarna.

Att det inte var sa stressigt for personalen, lugnare turer for personalen varje dag, att de hade mer tid
for brukarna, mer tid att vara underskoterska, ha bra bemétande, bra kontaktmannafunktion, jag tror
kunden i slutdndan skulle k&nna sig mer n6jd dn idag om vi hade mer tid dn idag” (14)

”Att inte ha de hoga effektivitetskraven som vi har idag- ja skulle vilja att de sénktes lite sa att det fanns
lite mer utrymme fér mellan bestken for personalen fér att minska stressen. ” (10)

Arbetsklimat

De intervjuade cheferna tog upp att en halsofrdmjande arbetsplats innebdr en arbetsplats
med ett trivsamt och stottande klimat och dar arbetskamrater kan kommunicera och
acceptera varandra samt arbeta for en vi-kénsla. Vikten av att som chef kunna stotta och

lyssna pa sina medarbetare i arbetsgruppen framkom ocksa.

”En arbetsplats dar medarbetare trivs, dar man har roligt pa jobbet, dar man bjuder pa sig sjalv ...en
arbetsplats dar man samarbetar och hjalper varandra”. (5)

”Mbjligheten att kunna prata med varandra i arbetslaget, att ha ett bra bemétande mot varandra, att
kanna sig respekterad och respektera sina arbetskamrater, att det finns en chef som lyssnar, att det finns
en vi-kénsla, en tillhdrighet . (13)

”Relationer i arbetsgruppen...att jag som chef framjar det...att vi pratar arbetsmiljo bade stora och sma
fragor...de sma fragorna kan bli stora om vi inte gér nagot at dem medan de cir smd”. (8)

Flera chefer uppgav att det skulle behovas fler chefer med ansvar for mindre grupper av
medarbetare vilket skulle underlatta for chefer att traffa sina medarbetare mer och for att
fa till en vi- kansla och ett 6kat samarbete i arbetsgruppen. Vikten av att det finns tillit
mellan chefer och medarbetare och acceptans mellan olika arbetsplatser kom ocksa fram
vid intervjuerna.

”Fler forstalinjechefer som trivs att vara ndra personalen och ser personalen som resurser — det &r de
som gor allt jobb, det blir farre medarbetare som delar pa samma chef, jag skulle traffa alla mycket
oftare och vice versa....om man hade en mindre grupp medarbetare s att det var 10 per chef skulle man
kunna f till ett samarbete, de skulle inte kunna ga samtidigt pa friskvardstimme men det skulle vara

enklare att fa till det att g& pa friskvardstimme, fa till en teamkénsla sa skulle det l6sa sig, tacka uppfor
varann”. (3)

”Det optimala att vi blir en enhet och drar at samma hall vi accepterar varandra for de olika

lokaliteterna...ett drémlage nar man inte tittar snett pd varandra mellan olika sektorer...det finns
stupror”. (2)
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”Det ideala vore att ha medarbetare som glada till jobbet...ar sjalvstandiga och kanner att jag litar pa
dem- de ska kanna tillit till mig sa de kan komma vad an det ar”. (13)

Friskvard

En halsoframjande arbetsplats innebar enligt de intervjuade cheferna att friskvardstanket
stottas och att mojlighet till traning pa arbetstid ges med tanke pa att medarbetares
arbete manga ganger ar kravande bade psykiskt och fysiskt. Arbetsgivaren i denna
kommun erbjuder en friskvardtimme per vecka/ anstalld samt 1200 kronor per anstalld/
ar till friskvardsaktiviteter. Halsoframjande aktiviteter kan enligt cheferna ocksa
innebara att kunna gora friskvardsaktiviteter tillsammans med medarbetare, att lamna
arbetslokalerna och aka ivag med sin personal och att kunna traffas utanfor arbetstid.

”En arbetsplats dar friskvardstanket stottas och mojlighet ges till traning pa arbetstid...det vore
idealiskt.”. (7)

“Friskvardsinriktat, det tycker jag ar lite mer halsofiimjande utanfor arbetstid”. (1)

”Halsoframjande som inte behover kosta heller...ga pa after work, att man traffas, att man pa satt och vis
ar lite utanfor jobbet som handlar om arbetsgruppen, Jag som chef far ga i bréaschen, jag far stalla upp
och vara med ocksa”. (2)

Alla intervjuade chefer uppgav att de flesta medarbetare inom vard och omsorg har
svart att ta ut sin friskvardstimme och idealiskt vore om alla medarbetare skulle kunna
fa mojlighet att ta ut timmen. Forslag framkom om att chefer skulle fa mandat att se till
att friskvardstimmen togs ut, att timmen skulle kunna planeras in i planeringssystemet
och redovisas som friskvardstimme vilket skulle kunna géras om det fanns direktiv
angdende detta. Okat friskvardsbidrag eller arbetstidsforkortning med en timme i
veckan for de som inte kan ta ut sin friskvardstimme var forslag som kom fram vid
intervjuerna. Gratis halsoframjande alternativ var ocksa forslag som kom upp vid
intervjuerna, till exempel att tillsammans ga pa en friskvardsaktivitet. Vid intervjuerna
framkom att det borde finnas ndgon med mer 6vergripande friskvardsansvar i

kommunen.

”Vissa arbetsplatser har mgjlighet att ta ut friskvardstimman och kan géra det- andra arbetsplatser har
ju inte ens mojlighet att gora det och det ar ju en oréattvisa” (14)

”Det borde finnas ndgon hégre upp i kommunen som hade friskvardsansvar och dar man hade
forebyggande till exempel innan man blir sjukskriven, ndr man bérjar kdnna sig lite krasslig...
korttidsfranvaro, tréaffa hangiga, dar man anar i luften, klaga pa att ha ont nanstans...fa hjalp...behover
kanske inte vara s& avancerat bara att de far traffa ndn som dr lite entusiastisk”. (1)
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Fysisk arbetsmiljo

Enligt de intervjuade cheferna innefattar den fysiska arbetsmiljon pa en hélsoframjande
arbetsplats medarbetares gemensamma utrymmen (kontor, kok, grupplokaler), samt
kundernas olika hemmiljé. Faktorer som kom fram vid intervjuerna var att de
gemensamma arbetslokalerna inte ska upplevas for tranga, att belysning och datorer ska
vara bra, h6j- och sankbara skrivbord ska finnas och att méjlighet for aterhamtning
mellan arbetspassen finns. Vid intervjuerna kom det fram att arbetet inte ska innehalla
nagra skadliga fysiska moment och att de hjalpmedel som personal behdver i sitt arbete
ska finnas. Chefernas upplevelse var att det fungerade bra att ordna med hjalpmedel till
personalen i deras arbete men det upplevdes svarare att paverka i de enskilda kundernas

hemmiljo, till exempel om en kund &r storrékare.

”En arbetsplats som inte innehaller nagra skadliga fysiska moment, att det inte ar for trangt”. (18)

”Att personalen har de hjalpmedel som behgvs...” ”...att de har sé pass bra grupplokal att man kénner att
man kan aterhamta sig litegrann mellan passena, till exempel under sin lunch”. (10)

”Hjélpmedel bidrar jag med...den fysiska arbetsmiljon fixar vi”. (1)

Det framkom att det finns grupplokaler inom chefernas omraden som skulle behéva

forbéttras.

“Fa till battre lokaler for min grupp- de sitter ju sa jattetrangt, ett bra kontor, kunna &ta lunch. Kunna

vila avskilt vilket de inte kan idag”. (17)

Delaktighet

En halsoframjande arbetsplats innebar enligt de intervjuade cheferna att medarbetare
ska kunna vara delaktiga, bli tillfragade, vara efterfragade, kunna styra och paverka sitt
arbete, kunna paverka schema samt att chefer ska kunna lyssna pa sina medarbetare och
ta tillvara medarbetares tankar, idéer, asikter och férslag.

"Att som chef kunna lyssna pd sina medarbetare vad de har att sdja”. (18)

”Att ta tillvara personalens synpunkter, kunnande och erfarenhet och att ha personalen med, vad &r det

de vill- sa inte jag sitter pA min kammare och hittar pa”. (2)
”Att mina medarbetare kan kanna att man styr sitt arbete, nar man kanner att man kan styra och paverka

sin dag d& har de kommit ganska I&ngt, da blir man ocksé bekréaftad, far vara med och bestamma lite, d&
kan man kanna sig mer sedd ocksa, att kunna paverka och vara delaktig- d& mar vi bra”. (13)
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Vid intervjuerna uppger chefer att de pa enhetsniva forsoker forankra beslut i
personalgruppen, fraga samt resonera tillsammans med sina medarbetare sa att
personalen far vara med, tycka till och komma med idéer.

”Jag forsoker fraga, resonera vad tycker ni? For har de varit med och bestamt sa kanner de sig mer

delaktig och da tror jag att de tar storre ansvar for sig, for gruppen, for stallet samt att jag far info av de
som kan verksamheten bast” (8)

Vid intervjuerna kom det fram att organisationsférandringar ofta sker fort och innebér
att det inte blir arbetsro da det kommer nya beslut hela tiden. Flera av de intervjuade
chefer uppgav att de av ledningen inte blivit tillfragade om hur de har det eller hur de
som chefer tankte och tyckte infér den senaste omorganisationen.

”Det blir aldrig arbetsro om det kommer nya beslut hela tiden...det kommer s& mycket och det har det
gjort under hela den har omorganisationen” (17)

”Om jag utgar frdn min egen roll och min arbetsmiljo kan jag kdnna att vi inte ar speciellt tillfrdgade hur
vi har det” (14)

Chefer uppgav vid intervjuerna att det vore bra om personalen blev tillfragad, fick vara
med och ta samt paverka beslut samt att ledningen skulle kunna ta in asikter, ta tillvara
idéer samt stamma av. Det framkom vidare 6nskemal om att ledningen i organisationen
borde intressera sig mer 6vergripande av resultaten fran de arliga medarbetar-
undersokningarna.

At man hogre upp sag medarbetarna pa golvet, personalen som kan verkligheten, de skulle bli sedda, vi
funderar pa det har och det har, vad har ni for asikter, samla in...att lyssna genom enkater, maila in

synpunkter... manga beslut kommer som vi bara verkstaller som varken jag eller personal kan tycka ar
bra beslut...man skulle kunna gora sa har istallet...men det dir ingen som frdgat”. (17)

”Jag tycker att vi jobbar med alla de hér rutinerna till exempel tidig samordnad rehabilitering men det
leder ju ingenting till, man tar inte nagot évergripande tag varfor Vard och Omsorg har s& hog
sjukfranvaro...jag tror vi pa enhetsniva forsoker pa ett bra satt men...jag tycker centralt att man skulle
vara mer intresserad av resultaten fran personalenkéaterna och tanka vad beror det har p& och hur ser
det ut pa de olika stallena....uppat i organisationen &r det ingen direkt som lyssnar....jag tycker att det
ar meningslost att gora medarbetarundersokningar varje ar och det inte &r ndgon som bryr sig ”. (14)

Chefers roll och arbetssituation i arbetet med halsoframjande arbetsplats

Néara ledarskap

Vid intervjuerna framkom att chefer pa en hélsoframjande arbetsplats bor vara néra,
synliga samt tillgangliga for sina medarbetare och att medarbetare ska veta var de kan

na sin chef. Den fysiska traffen med medarbetare upplevs som viktig da det dels ger
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chefen en bild av hur laget ar, dels kan skapa trygghet hos personalen, att medarbetare
lattare kan 6ppna upp for samtal och uppmarksamma ohélsa i tid. Att kunna ordna
passande arbetstider for sina medarbetare och att arbeta med att minska pa
sjukfranvaron var atgarder som ansags vara av vikt att arbeta med for cheferna.
Medarbetarsamtal och lI6nesamtal ansags vid intervjuerna som viktiga traffpunkter med

medarbetarna av cheferna.

”Nar man ar forstalinjechef ska man vara néra sina medarbetare, man ska vara synlig och dérren ska
alltid vara 6ppen....och kon utanfor dérren ska inte vara for 1ang ” (3)

”Att personalen vet och kénner att deras chef finns tillganglig, att personalen kan ringa nar som helst
och att de vet var de kan fa tag sin chef, att chefen finns till hands for att kunna svara pa personalens
funderingar och/ eller om de upplever att de kort fast och behéver bolla eller komma in och prata” (5)

”Medarbetarsamtal pa hosten och lonesamtal pa varen &r tva viktiga tillfallen som har fokus pa olika
saker- det ena utvarderar och andra planerar lite framat...jag ser det som en vinning att jag traffar min
personal pa avtalad tid vid de tva tillfallena i alla fall ” (13)

Cheferna uppgav att de i sitt arbete upplever det svart att ha sin personal langt ifran sig
och de upplever en kansla av att inte racka till i sitt ledarskap nar de har manga
personalgrupper. Det kan handa saker pa flera arbetsplatser samtidigt och det forutsatter

att chefer maste kunna forflytta sig pa ett smidigt satt mellan de olika arbetsplatserna.

”Jag har tre olika chefsskap, &r chef dver tre olika grupper- det &r jobbigt att vara chef for de som jag
inte har omkring mig, att medarbetarna inte ar nara- jag ar tillganglig for de ocksa, pa telefon och mail.
Att fysiskt traffas att ha méten, traffen- det tar mycket tid fran deras karnverksamhet- jag har svart att fa
till det” (5)

”Jag kanner att jag inte racker till- detta med nara ledarskap, jag har s& manga grupper, det blir nara
ledarskap pa ett inte fysiskt satt....forsoker vara tillganglig pa telefon...men det kan jag ju inte alltid. Jag
har ett valdigt pressat schema med mycket personalméten och méten i 6vrigt och ibland méste jag stanga
av telefonen for att fa arbetsro sjélv...och dar kanner jag att jag att jag inte racker till riktigt” (17)

”Da& det ar spridning pa arbetsplatserna sa forutsatter det att jag forflyttar mig da, vissa ganger ar det
korigt...det hander saker pa flera stallen samtidigt...svart att alltid i forvag kunna planera bokning av
bilar” (3)

Chefers upplevda forutsattningar i arbete med halsoframjande arbetsplats
De intervjuade cheferna uppgav att chefers halsoframjande arbete, halsoframjande
arbetsplatser och ansvar kring detta inte var nagot som diskuterades i kommunen.

Vidare tog cheferna upp att den psykosociala arbetsmiljén upplevdes komma i andra
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hand. Vid intervjuerna framkom att resurser saknas for att chefer ska kunna arbeta
halsoframjande och att chefer kanner sig styrda, lite bakbundna i sitt arbete.

“Det finns inget synligt, det dr inget man diskuterar tycker jag, vi har ett mdl som heter stolta
medarbetare” och “ekonomi i balans” och det funkar inte alltid och just nu fokuseras det mest pa
ekonomin vilket kanske &r fel véag att ga, hade vi borjat i andra anden om alla medarbetare var glada och
nojda sa hade vi kanske kunnat spara i ekonomin...det skulle komma mer fran grésnotsniva- det ar de
som har kunskaperna...nu ar det bara att vi jagar tid och pengar sen far de komma i andra hand...Vi tar
hand om var arbetsmiljé om vi ar tvingade, vi har en lista for hjalpmedel i hemmen...det &r vi duktiga pa
men den psykosociala arbetsmiljon...man har inget smorgasbord att ta av som chef...den psykosociala
arbetsmiljon &r ju svarast att n& och som det kan bli samst konsekvenser av... (1)

”Jag har ansvaret for min personal men jag har ocksa chefer som ansvarar for mig och att de tar sitt
ansvar och ger mig forutséttningar till att ma bra och att jag far den handledning och det stod jag
behover... men det gar inte att komma ifran att var och en har ocksa ett ansvar- det tycker jag att vi
pratar for lite om” (8)

Vi har for lite resurser for att arbeta halsoframjande, jag vill att arbetsbelastningen ska vara rimlig, fler
hander behdvs som kan gora de har arbetsuppgifterna som ska goras...man kanner sig ganska laste som
chef, man har de resurser man har sen finns inget annat att ta av sa ideér eller tankar man har om hur
man skulle vilja ha det far man ibland lamna at sidan fér man vet det inte finns nagra resurser, jag har
inte fullt ut mandat att géra som jag vill, jag kanner mig styrd, man far direktiv- jag har ocksa en
arbetsmiljo...mycket gar ut pa att man ska jobba s& lika som majligt, man kanner sig lite bakbunden ” (7)

Chefers upplevda arbetsmiljo

Enligt cheferna har deras egen arbetsmilj6 blivit samre samt att den nya organisationen
som péborijats har inneburit mer och fler arbetsuppgifter for dessa chefer. Overvagande
andel av de intervjuade cheferna upplevde sin arbetsmiljé som stressig och att
arbetsbelastningen var hdg. Cheferna uppgav att de inte hinner arbeta med sina
arbetsuppgifter, de langsiktiga fragorna, utvecklingsfragorna, arbetsmiljon,
rehabiliteringsarenden, den hoga sjukfranvaron, personalarenden, halsoframjande arbete
som de skulle 6nska. Enligt cheferna saknas tid samt pengar.

”Var egna arbetsmiljo har blivit samre, vara ledningsgruppsmoten ar rena informationsmaéten...det ar
aldrig ndgon som fragar hur vi mar, hur vi har det,..hog sjukfranvaro ar ett hinder i all langsiktig
planering, det kommer nya manniskor hela tiden, det &r oroligt...hdg sjukfranvaro ar inte greppbar,
tiden, man &r splittrad mellan olika arbetsuppgifter, jag har fatt dubbelt s& stor personal néstan, vi har
dubbelt s& mycket arbetsuppgifter...jag kan inte jobba med mina medarbetare som jag skulle vilja...jag
forsoker...det fattas tid och det fattas pengar ” (14)

”Det finns inte s& mycket tid att tanka fokuserat pa halsoframjande arbete utan det blir tyvarr lite
brandslackning...- jag saknar mdjligheten att reflektera mer...vi chefer har en stressig arbetsmiljo-...
hinner inte arbeta med de langsiktiga frdgorna, utvecklingsfragorna, hinner aldrig djupdyka i dem...man
tanker ganska kortsiktigt...det ar séllan man hinner titta bakat och hur det vart och hur gor vi, chefers
vardag ar sa uppfyllda av administrativa uppgifter som maste géras, det &r mycket frén olika hall som
ramlar ner i vart kna som ska l6sas pa kort tid oftast...man far lov att prioritera véldigt hart ibland...de
mjuka fragorna, utvecklingsfragorna hamnar i skymundan...” (7)
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”Jag har for manga tradar att halla i, man skulle vilja ta tag i en trad oftare och kanske tidigare &n vad
man gor, det hander alldeles for ofta att man tappar den dar traden och inte fljer upp till exempel
konflikter- det ar latt att tappa nat pa vagen ” (8)

“Ibland skulle det vara skont och enkelt att l1agga ifran sig ett problem till HRavdelningen, personal som
ar langtidssjukskrivna till exempel och att de skotte den dar ruljansen med alla kontakter...Jag som chef
ansvarar for att sitta pa uppfoljningsméten med lakare, forsakringskassa, foretagshalsovard, ansvara for
arbetsprévning, finna plats for det, typ av plats, hur den ska se ut, procent och allt det dar...dar dnskar
jag ett samarbete, att HRavdelningen tog ett grepp om sin roll istallet for enbart ha stottande funktion ”
(16)

Vid intervjuerna framkom att cheferna skulle vilja ha farre arbetsuppgifter/ mindre
administration an vad de har idag och vilja ha/ vara narmare sina medarbetare och
kunna stotta och ge personalen béttre forutsattningar i deras arbete.

”Halften av de arbetsuppgifter jag har nu- jag tror att jag skulle kunna jobba pa ett helt annat satt med
personalen med nara ledarskap, kan g6ra spontana besok for att hdra hur de har det. Man missar

mycket, ganska mycket nar man inte ar pa sjalva arbetsplatsen samt ha béattre kontakt med brukaren och
uppdaterad hur den har det” (7)

”Jag skulle vilja ge mer till personalen- att jag som chef kunde ge de mer tid att vara ute hos kunderna,
alla termer vi anvander ar paskyndande...att vi som personal ger kunden den tid de behover istallet for
att prata om att gor vi s& har istéallet sa hinner vi det hér...jag tycker inte att jag de verktyg jag skulle
vilja ha for att ge en god vard och omsorg gentemot kunden” (16)

”Att som personalchef kunna ge de langtidssjukskrivna storre stottning ” (18)

Diskussion

I studien framkommer att de intervjuade chefernas uppfattningar om halsoframjande
arbetsplatser handlar om ma bra pa arbetet”, “arbetsklimat”, *friskvard”, > fysisk
arbetsmilj6”, delaktighet”, ”chefers roll och arbetssituation i arbetet med
halsoframjande arbetsplats™. Studien visar att cheferna upplever en stressig arbetsmiljo,
hdg arbetsbelastning samt saknar tid och ekonomi for att bidra till en halsoframjande
arbetsplats som de skulle 6nska for sig och sina medarbetare. Vidare framkommer att
chefernas uppfattningar om hinder och mojligheter i arbetet med héalsoframjande
arbetsplatser handlar om individ, miljomassiga och organisatoriska fragor som cheferna
sjalva upplever vara svara att paverka. Studien visar vidare att cheferna 6nskar vara mer
delaktiga, ha béttre forutsattningar i sitt arbete i form av lugnare arbetsmiljo, en
hanterbar arbetsbelastning och att kunna goéra mer for och tillsammans med sin

personal.
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Resultatdiskussion

Arbetsplatsen som halsofrdmjande arena

Studiens resultat visar att cheferna lagger in individ-, organisatoriska- och miljomassiga
aspekter i hur de uppfattar en halsofrdmjande arbetsplats vilket &r i linje med ett
arenaperspektiv (WHO, 2014 e). Resultaten &r i 6verensstdimmelse med tidigare
forskning om faktorer for halsoframjande arbetsplatser (Lindberg & Vingard, 2012;
Lohela Karlsson, 2010). I studien framkommer dven vikten av friskvard vilket inte tas
upp i Lindberg och Vingards (2012) samt Lohela Karlssons (2010) forskning. Daremot
visar Kuoppola et.al (2008 b) bl.a. att halsofrdmjande arbete med livsstil, motion och

ergonomi ar effektivt for anstélldas valbefinnande och arbetsformaga.

Hinder for chefers arbete med hélsofrdmjande arbetsplats som framkommit t.ex att
chefer har en hdg arbetsbelastning samt en stressig arbetsmiljo, for stora
personalgrupper, for manga arbetsgrupper, ej kan arbeta med néara ledarskap som de
skulle 6nska, ej kan arbeta med den hoga sjukfranvaron eller rehabiliteringsarendena
som de skulle vilja, att personalen har en stressig arbetsmiljo, att ej fa arbetsro da nya
beslut kommer, att den psykosociala arbetsmiljon inte prioriteras, att all personal ej kan
ta ut friskvardstimmen, att halsoframjande arbete samt hélsoframjande arbetsplats inte
ar nagot som diskuteras i kommunen kan tyda pa att medarbetare och ledning inom
olika nivaer i en forvaltning/ organisation bor delta i skapandet av en halsoframjande
arena utifran de individ och miljomassiga aspekter som uppdagas. Dessa hinder skulle
kunna diskuteras utifran ett arenaperspektiv dar samverkan mellan de organisatoriska
nivaerna skulle forutséttningar for forandringar och de halsoframjande ansatserna riktas
till individ och miljo samtidigt vilket tidigare forskning visat vara effektivt (Chu et.al.,
2000; Shain & Kramer, 2004; Dooris, 2009). De intervjuade cheferna gav forslag om
utokat samarbete mellan chefer och personalavdelningen vad géller bl.a.
langtidssjukskrivningar vilket kan tyda pa att det kan finnas andra intressenter som kan
vara passande i skapandet av en halsofrdmjande arena. Chefernas uppfattningar om
deras arbete med halsoframjande arbetsplats tangerade allt fran medarbetares ohalsa,
sjukskrivningar, forsoka motverka stress till att kunna ma bra pa arbetet, ha ett bra
arbetsklimat samt friskvard mm vilket ar i linje med Luxembourgdeklarationens
(ENWHP, 2007) breda strategi med syftet att bade forebygga ohélsa pa arbetet och

forbattra halsoframjande potentialer och vélbefinnande.
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Vikten av att upptécka ohélsa i tid hos sin personal framkommer i studien vilket &r i
linje med Bergstrom et.al. (2009) som menar att sjukndrvaro &r en oberoende riskfaktor
for framtida daligt allméantillstand. Chefer pa enhetsniva har ideér och forslag pa vad
som behdver atgardas for att de ska kunna skapa en mer halsoframjande arbetsplats
sasom okad delaktighet infor beslut/ forandringar, kad vi-kansla bade pa arbetsplatser
samt inom forvaltningen, 6kad samverkan med personalavdelningen, 6kad reflektionstid
och rimlig arbetsbelastning for bade chefer samt medarbetare, som chef kunna arbeta
med nara ledarskap, ha mindre samt féarre arbetsgrupper per chef, ha personalen néra,
kunna gora mer med och for sina medarbetare t.ex. aka ivag pa planerings/
utbildningsdagar.

Chefer saknar forutsattningar for att arbeta med en halsofrdmjande arbetsplats
Studien visar att 6vervégande andel av cheferna upplever en stressig arbetsmiljo, hdg
arbetsbelastning och att de upplever att det saknas tid samt ekonomi for att kunna arbeta
med halsoframjande arbetsplats som de skulle énska. Enligt Skagert et.al. (2008) &r
chefer sarskilt utsatta, klamda av krav fran olika hall vilket ligger i linje med vad
cheferna i studien uppger. Organisationer behover utveckla bade individer i deras
chefsroller samt forbattra chefers arbetsforhallanden som gor chefer mindre stressade
(Bjorklund et. al., 2013, Skagert et. al., 2008). Detta skulle kunna ske i samverkan
mellan olika nivaer i en organisation om halsoframjande arbete sker utifran ett
arenaperspektiv (WHO, 2014 e). Cheferna uppgav att de t.ex. inte varit med i
diskussioner infor senaste omorganisationen samt att moten manga ganger ar rena
informationsmaten vilket kan tolkas som att diskussioner mellan olika nivaer i
organisationen behover vidareutvecklas da detta visat sig vara viktigt for att halla

sjukfranvaron lag (Stoetzer et.al., 2014).

Framtradande i studien ar bl.a. att resurser for chefer i deras arbete saknas, hanterbarhet
saknas vilket &r en av delarna i KASAM (Antonovsky, 1996 sid 14). For att t.ex. starka
de intervjuades chefernas egen halsa sa att de ska kunna rora sig mot halspolen behover
de bl.a. anse att resurser for att klara av/hantera sitt arbete finns tillgangligt vilket enligt
studien saknas till stor del. Enligt Luxembourgdeklarationen (ENWHP, 2007) bidrar

Work Health Promotion (WHP) till arbetsfaktorer som inkluderar en arbetsorganisation
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som mojliggor for anstéllda att balansera arbetskrav med egna fardigheter och kontroll
Over det egna arbetet och som dérigenom forbattrar anstélldas hélsa. Det ar i linje med
WHO:s definition av halsoframjande arbete med inneb6rden att hélsa ses som en
process som mojliggor for manniskor att 6ka sin kontroll éver héalsans
bestamningsfaktorer (WHO, 2014,c, e). Det som cheferna uppgett som hinder och
mojligheter i studien skulle om det beaktades av ledningen inom organisationen och
atgardades mojliggora for chefer att kanna kontroll 6ver egna arbetet och darmed ge
forutsattningar for att forbattra egna hélsan och for halsofrdmjande halsoplatsarbete
tillsammans med sina medarbetare. En av vérderingarna i det salutogena begreppet ar
empowerment och strategier for att fa till stand empowerment handlar om processen dar
individen skaffar sig handlingsférmaga for att bemastra sin livssituation (Medin &
Alexanderson, 2000 sid 83) och utgar fran individens 6nskemal. | studien framkommer
att arbetsplatser och forutsattningar skiljer sig fran varandra utifran olika verksamheter
(t.ex. hemtjanst, sjukhem, omsorg), antal medarbetare samt antal personalgrupper.
Chefer samt medarbetare kan ha forslag och l6sningar pa hur olika saker skulle kunna
l6sas smidigare utifran aktuellt ssmmanhang. Detta kan visa pa vikten av att utga fran
varje arbetsplats med dess forutsattningar som utgangspunkt i organisationens planering
och ledning i arbetet med en halsoframjande arbetsplats (Hanson, 2004 sid 208).
Vardorganisationer bor inte enbart fokusera pa att utveckla individer i deras chefsroll
utan ocksa pa att starka de arbetsvillkor som cheferna arbetar utifran (Skagert & Dellve,
2011).

Utveckla delaktighet

Resultatet visar att chefer dnskar att ledningen inom forvaltningen intresserar sig mer
for personalens samt chefers tankar och asikter t.ex. infor att beslut tas. Delaktighet ar
en viktig del for att uppratthalla halsoframjande atgarder (WHO, 2014 e, Chu et.al.,
2000). I Luxembourgdeklarationen (ENWHP, 2007) beskrivs Workplace Health
Promotion (WHP) som ett gemensamt arbete fran arbetstagare, arbetsgivare och
samhaélle for att forbattra hélsa och valbefinnande for ménniskor som arbetar. En av
principerna som tas upp handlar om att frdmja ett aktivt deltagande/ delaktighet
”Company culture and management policies that include the participation of the
employees and encourages them to assume responsibility”, ” inclusion of employees in

health issues at all levels (participation) (ENWHP, 2007). Enligt Stoezer et.al. (2014)
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har foretag med lag sjukfranvaro bl.a. rutiner som &r avsedda for att 6ka inflytande och
delaktighet i beslutsfattandet. | studien framkommer bl.a. att férandringar och beslut i
organisationen ofta sker snabbt, att chefer gj tillfragades infor den senaste
omorganisationen, att medarbetares asikter borde tas tillvara mer vilket kan tolkas som
att samverkan och delaktighet inom férvaltningens olika nivaer har
utvecklingspotential. Svartengren et.al. (2013 visar att i organisationer med Iag
sjukfranvaro finns system, strategier och forum for feedback samt att information fors
vidare i linjen och att det vardesatts att medarbetare delar med sig av goda ideér. Det
framkommer bl.a. i studien att vissa moten ar rena informationsméten med lite utrymme

for diskussion/ samtal vilket bor forbattras for att strava mot Iag sjukfranvaro.

Chefer ser behov hos sina medarbetare och vill kunna géra mer fér och med dem
Vid intervjuerna uppvisade alla cheferna engagemang for sitt arbete samt for sina
medarbetare och forbattringsatgarder framkommer som skulle férenkla chefers arbete
med halsofrdmjande arbetsplats i vardagen. Eriksson (2011 a) menar att det ar viktigt
med engagerade ledare nér det galler utvecklingen av den fysiska och psykosociala
arbetsmiljon vilket talar for att chefers engagemang bor tillvaratas och underhallas.
Overvagande andel av de intervjuade cheferna framholl vikten av sina medarbetare
utifrén att det ir de som ytterst “utfor jobbet”. Nagra chefer uppvisade uppgivenhet da
de talade om uppkomna behov hos sina anstallda som de som chefer upplevt varit svara
att bemata utifran befintliga resurser t.ex. stressig arbetsmiljo och tidsbrist for
medarbetarna i sitt arbete. Detta upplevdes svart for cheferna att paverka vilket kan tyda
pa att det handlar om en stérre organisatorisk fraga. Att kunna uppmarksamma
medarbetare i tid som arbetar fast de inte mar bra innan de blir sjuka/ sjukskrivna
upptogs som viktigt av cheferna vilket kan vara i linje med Bergstrom et.al (2009) som
menar att sjuknarvaro verkar vara en oberoende riskfaktor for framtida daligt
allmantillstand. I studien framkommer att chefer vill kunna géra mer for sina
medarbetare bl.a. arbeta mer med néra ledarskap, tillbringa mer tid med och vara mer
fysiskt néra sina medarbetare, kunna ge uttkad tid till sina medarbetare i deras arbete
med kunderna, ge tid for friskvard, ge langtidssjukskrivna mer och béttre stéttning samt
kunna erbjuda mer utbildnings/ planeringsdagar, Svartengren et. al. (2013) visar att hos

friska kommuner och landsting befinner sig ledare fysiskt néra verksamheterna, ar
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involverade och har god k&nnedom om arbetsplatsen vilket ger stdd i chefernas tankar
kring arbete med néra ledarskap. Karlsson, Bjorklund och Jensen (2010) visar att
foretag maste forbattra bade psykosociala arbetsfaktorer och anstélldas halsa for att
minska produktionsbortfall vilket visar pa vikten av att arbete med halsoframjnade
arbetsplats utifran tankar kring produktion. Lohela Karlsson (2010) menar att god
arbetsmiljé och hogt engagemang i organisationen bidrar till forbattrad halsa vilket
leder till minskat produktionsbortfall. Ett arenaperspektiv borde kunna ge
forutsattningar for hogt engagemang i organisationen da t.ex . chefer kan kommunicera
de resursbehov, resurser och ideer som finns. Enligt Luxembourgdeklarationen
(ENWHP, 2007) framkommer att WHP &r ett gemensamt arbete for att forbattra halsa
och valbefinnande for manniskor i arbete genom att forbéattra arbetsorganisationen och
arbetsmiljon, frdmja ett aktivt deltagande/ delaktighet, uppmuntra personlig utveckling
samt att de anstéllda ses som viktiga framgangsfaktorer. Utifran WHO:s (WHO, 2014 c,
e) definition angdende hélsoframjande arbete och att halsa ses som en process som
mojliggor for ménniskor att 6ka sin kontroll 6ver halsans bestamningsfaktorer och
darigenom forbattra sin halsa kanns det av vikt att synpunkter fran arbetsplatser med
dess personal, aktuella forutsattningar och behov tillvaratas sa att arbetet kan bli mer

hanterbart.

Metoddiskussion

Forfattaren till denna uppsats ar utbildad distriktsskoterska, har utbildningar inom
folkhélsovetenskap samt har sjélv arbetat inom kommunal verksamhet vilket forfattaren
har stravat efter att vara medveten om for att undvika paverkan under intervjuerna samt
under analysarbetet. Alla intervjuerna var gjorda inom en sammanhéngande period
under cirka fem veckor och samma frageomraden stélldes till alla chefer vilket kan 6ka
palitligheten om hur studien &r gjord (Graneheim & Lundman, 2004). Muntlig och
skriftlig information gavs, majlighet till att stalla fragor angaende studien erbjods infor
intervjupersonens stéllningstagande till att samtycke for att starka informations- och
samtyckekravet. Deltagarna i studien, deras chefer och personalavdelningen kande e; till
vilka tjugo som erbjudits att delta i studien, vilka tolv som tackat ja till att intervjuas och
endast forfattaren hade k&nnedom om de avidentifierade intervjuerna samt det inkomna

materialet vilket gjordes for att starka konfidentialiteten.
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Information gavs om hur studien planerades att publiceras for att starka nyttjandekravet.
Intervjupersonerna fick avslutande fragor om hur de hade upplevt intervjun och om det
var nagot de onskade tillagga for att efterhora att det kandes bra efter intervjun. All
intervjutext har transkriberats och all text har anvants i analysen samt citat har anvants i
studien vilket kan 0ka graden av trovardighet. Daremot har rapportering av resultaten ej
stamts av med de som intervjuats for att fa bekréaftelse att allt har uppfattats korrekt
vilket skulle kunnat 6ka graden av trovérdighet (Bryman, 2008 s. 354). Vid detta
analysarbete valdes en kvalitativ manifest innehallsanalys och analysen har utgatt fran
Graneheim och Lundmans upplagg (Graneheim & Lundman, 2004). Kategorier som
illustrerar det manifesta innehallet blev den avslutande analysdelen i denna studie vilket
ger en viss tolkning av texten men inte lika djup som vid en latent tolkning (Graneheim
och Lundman, 2004). Forfattaren skulle kunnat férdjupa tolkningen lite mer an vad som
gjorts i denna studie for att fa se vilka storre omraden som kunde uppdagas. Valet
gjordes for att forfattaren upplever sig ha liten erfarenhet av kvalitativ tolkning och ville
bdrja arbeta med den manifesta. Denna studie begrénsas till forsta linjens chefer inom
en kommunal Vard- och omsorgsforvaltning i en kommun vilket kan paverka graden av
Overforbarhet till andra verksamheter/ organisationer. Daremot upplevdes en viss bredd
i datainhamtningen utifran att de intervjuade cheferna kom fran olika verksamheter
inom Vard- och omsorg, hade olika kon, olika lang erfarenhet som chef samt hade
varierande alder. | studien har stravan varit att noga beskriva metoddelen for att 6ka
trovardigheten (Graneheim & Lundman, 2004). Trovardigheten i studien hade kunnat
okas om fler observatorer eller forskare kunnat delta i studien for att erhalla fler
perspektiv i arbetet med studien (Graneheim & Lundman, 2004). Forfattaren var
flexibel utifran var och nar intervjuerna passade bést att ske for att det skulle kunna ske
sa smidigt som mojligt utifran chefernas aktuella arbetssituation. For att strava efter
bredare kunskapsinhdmtning om hélsoframjande arbetsplats hade andra manniskor an

forstalinjechefer kunnat intervjuas.
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Slutsatser

Studiens resultat visar att halsoframjande arbetsplats handlar om individ, miljomassiga
och organisatoriska fragor som cheferna upplever svara att paverka. Cheferna har
visioner och forslag for att arbeta med att skapa en hélsoframjande arbetsplats men
resurser och forutsattningar for cheferna saknas till stor del. Studien visar att
organisatoriskt ledarskap och riktlinjer som stodjer en héalsoframjande arbetsplats utifran

arenaperspektiv behdver utvecklas.

Implikationer

For att 6ka forutsattningarna for chefer som arbetar ndrmast sina medarbetare att kunna
bidra till en halsoframjande arbetsplats behéver chefer erfarenheter om hinder och
mojligheter i arbetet tas tillvara. Enhetschefernas arbetsforutsattningar, 6kad delaktighet
inom forvaltningens/ organisationens olika nivaer samt det organisatoriska
engagemanget behover utvecklas for att skapa en halsoframjande arena. Med stod av
vad som framkommit i denna studie skulle fortsatt forskning utifran delaktighet och
ledarskap inom olika nivaer inom en organisation behévas. Forslagsvis kan studien
nyttjas som diskussionsunderlag samt som underlag infor eventuella framtida
interventionsstudier med bade kvalitativa och kvantitativa effektmatt. Flera fragor har
uppstatt under arbetet med uppsatsen: Vilka ingar i en halsoframjande arbetsplats/
arena? Hur definieras halsoframjande arbetsplats/ arena? Hur kan arbete for 6kad
delaktighet ske inom en hélsoframjande arbetsplats/ arena? Vilket ansvar har individ,

grupp, organisation vad géller en halsoframjande arbetsplats/arena?

Med tanke pa den stora inverkan arbetsplatsen har pa manniskors vélbefinnande finns

all anledning till fortsatt forskning inom detta omrade.
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