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Sammendrag

| media har det de siste arene med jevne mellomrom vert papekt en sykepleiemangel og det er
forventet at dette vil gke kraftig i drene som kommer. S& mange som 1 av 5 slutter i
helsetjenesten i lgpet av de forste 10 rene som nyutdannet sykepleier. Arsaker til at sykepleiere
velger & slutte er sammensatte, men dette kan blant annet fare til at en del sykehusavdelinger
har stor turnover blant de ansatte. Ut ifra dette er denne studiens problemstilling fglgende:

Hvordan opplever sykepleiere som jobber i sykehus at turnover pavirker deres motivasjon?

Forskningen vil vaere en teoretisk drevet kvalitativ tverrsnittstudie og vil ta utgangspunkt i
motivasjonsteorier og bruke Herzbergs to-faktor teori og  Hackman og Oldhams
jobbkarakteristikkmodell for a forske pa sykepleiere som jobber i sykehus. Studien benytter seg
av et case-design og sgker a utforske hvordan sykepleiere faler at turnover pavirker motivasjon
og eventuelt forer til mistrivsel. Det ble utfart seks dybdeintervjuer hvor tre av informantene
jobbet i en sykehusavdeling med lav turnover og tre av informantene jobbet i en
sykehusavdeling med hgy turnover blant ansatte. Intervjuene ble gjort med lydopptak som sa
ble transkribert og motivasjonsteoriene ble brukt til & organisere og kategorisere innsamlet
datamateriale.

Ut ifra innsamlet datamateriale fra informantene i denne undersgkelsen var det
motivasjonsfaktoren arbeidsoppgavens karakter. eller det at arbeidet i seg selv er givende som
ble angitt som den viktigste motivatoren. Det ble ikke funnet store forskjeller i
motivasjonsfaktorer som var avhengige av hgy eller lav turnover. | forhold til hva som farte til
misngye var informantene i stor grad samstemte. Derimot virket de som jobbet pa avdeling med
hgy turnover a vaere mer misforngyde med hygienefaktoren arbeidsforhold som ogsa var den
faktoren som skapte stgrst misngye generelt blant informantene. Mellommenneskelige forhold
ble av informantene oppgitt som en motivator, noe ifglge Herzbergs to-faktor modell er en
hygienefaktor og saledes ikke kan fare til motivasjon. Dette kan blant annet forklares ut ifra
Maslows behovspyramide gjennom sosiale behov samt at tidligere forskning ogsa har papekt
dette som en motivator blant sykepleiere.

I forhold til Hackman og Oldhams jobbkarakteristikkmodell var det spesielt opplevd
meningsfull jobb som var den mest fremtredende av de tre kritiske psykologiske tilstandene

blant informantene.

Informantene opplevde at turnover kunne fare til gkt arbeidsbelastning og i noen tilfeller fore
til redusert faglig kvalitet.



Abstract

In recent years, the media has regularly pointed out a nursing shortage, and this is expected to
increase greatly in the years to come. As many as 1 in 5 quit the health service during their first
10 years as a newly qualified nurse. Reasons why nurses choose to quit are complex, but this
can lead to a large turnover among staff in some hospital wards. Based on this, the research

question of this study is the following:

How do nurses working in hospitals find that turnover affects their motivation?

The research will be a theoretically driven qualitative cross-sectional study and will be based
on motivational theories and use Herzberg's two-factor theory and Hackman and Oldham's job
characteristics model to research nurses working in hospitals. The study uses a case design and
seeks to explore how nurses feel that turnover affects motivation and possibly leads to
dissatisfaction. Six in-depth interviews were conducted in which three of the informants worked
in a hospital ward with a low turnover and three of the informants worked in a hospital ward
with a high turnover among the staff. The interviews were done with audio recordings that were
then transcribed, and the motivational theories were used to organize and categorize collected

data material.

Based on collected data from the informants in this survey, it was the motivation factor the
work itself that was indicated as the most important motivator. No major differences were found
in motivational factors that depended on high or low turnover. In relation to what led to job
dissatisfaction, the informants were largely consistent. Those who worked in the department
with high turnover among the staff seemed to be more dissatisfied with the hygiene factor
working conditions and this was also the factor that was created most job dissatisfaction in
general among the informants. Work relationships were stated by the informants as a motivator,
which according to Herzberg's two-factor model is a hygiene factor and thus cannot lead to
motivation. This can be explained by Maslow's hierarchy of needs through social needs, and

that previous research has also pointed this out as a motivator among nurses.

In relation to Hackman and Oldham's job characteristics model, it was particularly perceived
meaningful work that was the most prominent of the three critical psychological states among

the informants.

Some of the informants felt that turnover lead to increased workload and in some cases lead to

reduced quality of services.
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1.0 Innledning

Etter at pandemien startet i 2020 har det gjennom media veert formidlet at det er en mangel pa
sykepleiere og spesialsykepleiere. Flere nyhetsoppslag har gatt ut pa at man ikke har god nok
beredskap pa norske sykehus og mangler kritisk personell. Sykepleiemangel har ogsa veert
varslet tidligere i forbindelse med den sakalte eldrebglgen og at det er ventet at behovet for
sykepleiere vil gke kraftig i arene som kommer uavhengig av pandemi (Statistisk sentralbyra,
2017a).

En lgsning pa det gkte behovet er a utdanne flere sykepleiere. | tillegg er det viktig at utdannede
sykepleiere gnsker a forbli i yrket gjennom et langt arbeidsliv. Ifglge Statistisk sentralbyra
(SSB) har ikke bare utfordrende rekrutering fert til mangel, men sa mange som 1 av 5 slutter i
helsetjenesten i lgpet av de farste 10 arene etter endt utdanning som sykepleier (Statistisk
sentralbyra, 2017b). Hvis ikke flere fortsetter i yrket, vil underskuddet av sykepleiere i
fremtiden kunne bli enda starre. Sykehusene har en hgyere turnover av sykepleiere samtidig
som at dette er den mest populare arbeidsplassen etter endt utdanning (Statistisk sentralbyra,
2017c).

Arsakene til at sykepleiere velger & slutte er sammensatte, men mange gnsker & slutte pa grunn
av misngye og mistrivsel pa jobben. En undersgkelse gjort av nasjonalt kunnskapssenter for
helsetjenesten (Sjetne, 2011) viser at blant sykepleiere i sykehus var det en fjerdedel som kunne
tenke seg a slutte i jobben pa grunn av misngye. Av disse var det igjen en av tre som ville slutte
helt & jobbe som sykepleier. Andre undersgkelser har oppgitt stor arbeidsbelastning, stort
tidspress, darlig bemanning, ubekvem arbeidstid, lav lann og at man ikke far oppfylt gnske om
heltidsstilling som drsaker til et gnske om a slutte. Dette gnsket var sterst blant unge og de som
hadde lav ansiennitet (Gautun, @ien & Bratt, 2016). Sykefraveeret i helse og sosialsektoren er
den sektoren med det hayeste sykefravaret (7,6%) hvor gjennomsnittet ligger pa 5,2%. I tillegg
oppgir en av ti i helsesektoren at de har veert utsatt for vold, trusler eller trakassering og ansatte
i helsesektoren er de som er mest utsatt for dette av alle yrker i Norge (Statistisk sentralbyra,
2018).

| sosiale medier og for eksempel pa norsk sykepleierforbunds facebook-side er det mange som
ytrer at hvis man bare gker lgnnen, vil man klare a rekruttere og holde pa ansatte. En del roper

ogsa om at man ma gke bemanningen. Er det slik at det kun er ytre motivasjonsfaktorer som



lgnn og arbeidsforhold som skal til for & sikre tilstrekkelig rekruttering og fare til at man klarer

a holde pa ansatte og ha motiverte sykepleiere?

Det kan veere viktig & ha innsikt i hva som motiverer sykepleiere og hvilke motivasjonsfaktorer
det er mulig a forsterke for a skape motivasjon. En del faktorer som ytre motivasjon ved gkt
lann og gkt bemanning kan vere vanskelig a gjere noe med som mellomleder. Det er interessant
a se pa om det er faktorer som bidrar til gkt motivasjon og som er mulig & pavirke innen en
sykehusavdeling. Slike motivasjonsfaktorer vil for eksempel kunne veere tiloakemelding, faglig
fokus, muligheter for utvikling, tilpasninger av arbeidssituasjon, ansvarsfordeling, variasjon og
selvstendighet i arbeidet. Hvilke motivasjonsfaktorer er da viktige for sykepleiere? Motiverte
ansatte vil sannsynligvis fare til redusert turnover, men kanskje enda mer viktig, kanskje fare
til gkt kvalitet pa tjenestene, bedre effektivitet og bedre gkonomi ved for eksempel redusert

sykefraveer som igjen farer til mindre innleie av vikarer.

1.1 Problemstilling

En problemstilling skal inneholde spgrsmalet som denne undersgkelsen vil forsgke a finne et
svar pa, og tar utgangspunkt i hvem og hva som skal undersgkes (Johannesen, Christoffersen
& Tufte, 2020).

Som tidligere nevnt er det mange arsaker til at sykepleiere slutter i jobben. Jobben
karakteriseres med hgy arbeidsbelastning, stort tidspress, darlig bemanning, ubekvem
arbeidstid, lav lgnn og deltidsstillinger som farer til at en del slutter, men hva motiverer
sykepleiere til & bli i yrket? En del av de som slutter i yrket vil man sannsynligvis ikke ha
mulighet til & holde i yrket. lkke alle egner seg til jobben, eller man far muligheter i en annen
sektor som er mer fristende. Men er det motivasjonsfaktorer som kan bidra til at sykepleiere
holder seg motiverte og som kan redusere turnover? Er det det man tidligere omtalte som
«kallet» og ha en jobb hvor man kan hjelpe andre, er det faglige utfordringer og utvikling, eller

andre faktorer som farer til motiverte sykepleiere.

Forskningen vil veere en teoretisk drevet studie og vil ta utgangspunkt i motivasjonsteorier og
bruke jobbkarakteristikkmodeller for & forske pa sykepleiere som jobber i sykehus.
Jobbkarakteristikkmodeller innen motivasjon forsgker a se pa hvilke faktorer som bidrar til
motivasjon i en jobbsituasjon. Herzberg gjengitt av (Erichsen,Solberg & Stiklestad, 2019),
kategoriserer egenskaper ved en jobb inn i hygienefaktorer og motivasjonsfaktorer.



Hygienefaktoerer dreier seg om forhold som ma vere pa plass i en arbeidsstiusjon for a ikke
skape misngye og motivasjonsfaktorer bidrar til ekt motivasjon og trivsel. En annen
jobbkarakteristikkmodell er utformet av Hackman og Oldham, gjengitt av Erichsen et al.
(2019). Denne gar ut pa at man tar for seg fem kjernedimensjonert som skal gi en positiv
psykologisk tilstand for den enkelte og dermed gi gkt motivasjon. Med disse modellene som
utgangspunkt gnsker jeg a utforske fglgende antakelser:

e En avdeling med hgy turnover vil sannsynligvis ha darligere arbeidsforhold, som for

eksempel lav bemanning, jamfer Herzbergs hygienefaktorer.

e Hos sykepleiere vil man ut ifra Hackman og Oldhams fem kjernedimensjoner kunne se
forskjeller ut ifra om man jobber i en avdeling med hay eller lav turnover.

e Motivasjonsfaktorer som beskrives av Herzberg som utfordrende arbeidsoppgaver,
inspirerende ledere, opplevelse av & gjere en god jobb og personlig vekst er mer

framtredende hos avdelinger med lav turnover.

e Forskjellen hos en avdeling med lav versus hgy turnover vil ligge i hovedsak pa
hygienefaktorer.

Formalet til undersgkelsen vil veere a undersgke hvilke motivasjonsfaktorer som fremstar som
viktige for sykepleiere som jobber i sykehus og a se pa hvordan det a jobbe i en avdeling med
hay turnover pavirker motivasjon blant sykepleiere. Dette sammen med antakelsene over gjer

at jeg har kommet fram til falgende problemstilling:
«Hvordan opplever sykepleiere som jobber i sykehus at turnover pavirker deres motivasjon?»

| forbindelse med problemstillingen er det ngdvendig a presisere enkelte begreper for a definere
rammene rundt det planlagte forskningsprosjektet. Kaufmann og Kaufmann gjengitt av
Erichsen et al.(2019, s. 220) definerer motivasjon som «de biologiske, psykologiske og sosiale
faktorene som aktiverer, gir retning til og opprettholder atferd i ulike grader for & oppna et
mal». Eller kort sagt hva som driver oss og far oss til & yte noe ekstra ifglge Jacobsen &
Thorsvik (2019). Turnover defineres i statens personalhandbok (Kommunal- og
Moderniseringsdepartementet, 2021) som faglgende: «Med turnover forstar partene at nar en
arbeidstaker sier opp og slutter i sin stilling i virksomheten, og begynner i en ny stilling i en

annen virksomhet, og stillingen blir besatt av en ny arbeidstaker». Turnover antyder derfor hvor



mange arbeidstakere som forlater en arbeidsstyrke og blir erstattet og er derfor en betegnelse
pa gjennomtrekk av arbeidstakere i en organisasjon.



2.0 Teori

Motivasjon kommer fra det latinske ordet «movere» som betyr & bevege. Ifalge Jacobsen og
Thorsvik (2019) er motivasjon kort sagt hva som driver oss til & gjgre noe. | en organisasjon er
man avhengig av a ha ansatte som gjar en innsats for at organisasjonen skal na sine mal. Ansatte
kan ha lik utdanning, kompetanse, lgnn og ansiennitet, men likevel ha varierende motivasjon
og prestere pa ulikt niva. Kaufmann og Kaufmann (gjengitt av Erichsen et al., 2019) definerer
motivasjon som «de biologiske psykologiske og sosiale faktorene som aktiverer, gir retning til
og opprettholder atferd i ulike grader av intensitet for & oppna et mal». Definisjonen beskriver
biologiske og psykologiske behov som omfatter motivasjon som en indre prosess, men ogsa
sosiale og ytre faktorer som pavirker motivasjon. Motivasjon er derfor et resultat som blir

pavirket av bade indre og ytre faktorer.

Ytre motivasjon eller belgnning vil si at arsaken til motivasjon ligger utenfor selve
arbeidsoppgaven (Jacobsen & Thorsvik, 2019). Ytre motivasjonsfaktorer kan veere
forventninger om belgnning i form av status, avansement eller av materiell art, altsa hva man
selv kan fa for a gjare en oppgave. Kilden til motivasjon er da knyttet til resultatet av det a

utfgre en arbeidsoppgave og er ikke knyttet til utferelsen.

Ved indre motivasjon er kilden til motivasjon knyttet opp til utferelsen av arbeidet. For
eksempel nar man jobber med noe man er genuint interessert i og som man gjer av egen fri vilje
(Erichsen et al., 2019). Man finner mening, engasjement og betydning i arbeidet og autonomi
og sosial tilhgrighet kan styrke og veere sentrale kilder til motivasjon. Ifglge Jacobsen og
Thorsvik (2019) tyder empiriske studier pa at det er en betydelig starre positiv effekt av faktorer
knyttet til indre motivasjon pa prestasjon, produktivitet, tilstedeverelse og gnske om a bli
veerende i organisasjonen enn ved ytre motivasjonsfaktorer. For stor vekt pa ytre belgnninger
kan virke kontrollerende for egen adferd og ta bort fglelsen av autonomi og dempe indre

motivasjon.

Indre og ytre motivasjon kan ifglge Jacobsen og Thorsvik (2019) betraktes som egoistiske
perspektiver pa hva som motiverer mennesker. Altsd hva man selv kan fa for & gjere en
oppgave, eller hvordan en kan fa det bedre ved a gjgre interessante oppgaver eller utvikle seg
selv. Et annet perspektiv er at man blir motivert av altruisme eller et gnske om & gjere noe for
andre, som kalles prososial motivasjon. Man kan argumentere for at dette er en form for indre
motivasjon hvor man utfarer en oppgave for andre sann at resultatet av utfgrt arbeid blir en

positiv opplevelse. Spesielt er altruisme som motivator knyttet til mennesker som jobber i



offentlig sektor, da det offentlige i hovedsak har ansvar for tjenester rettet mot a hjelpe

mennesker.

A forstd hva som motiverer mennesker kan vare nyttig av flere grunner. Ansatte som er
motiverte, vil frivillig kunne yte ekstra og ikke bare det som er pakrevd. Motiverte ansatte vil
forsgke a lgse problemer som oppstar pa egen hand og er sannsynligvis mer innovative. Dette
bidrar til ansatte som gir operativ effektivitet som gker kvalitet, produktivitet og innovasjon
(Jacobsen & Thorsvik, 2019). Dette kan gi gkonomiske fortrinn og gkt kundetilfredshet. En
organisasjon med motiverte ansatte kan tiltrekke seg og holde pa kompetanse og fare til at
ansatte fgler seg mer knyttet til organisasjonen og dermed redusere turnover. Dette kan gi varige

konkurransefortrinn.

Det finnes mange forskjellige teorier som omhandler motivasjon. Ifglge Kaufmann og
Kaufmann gjengitt av Erichsen et al. (2019) kan disse deles inn i fglgende fire hovedomrader:
Behovsteorier, kognitive motivasjonsteorier, sosiale motivasjonsteorier 0g

jobbkarakteristikkmodeller.

En av de mest kjente behovsteoriene er Maslows teori om at alle mennesker har fem
grunnleggende behov. Disse behovene hierarkisk rangert og er som falger: Fysiologiske behov,
sikkerhetsbehov, sosiale behov, behov for annerkjennelse og behov for selvrealisering. Ifalge
Maslow ma behov pa et lavere niva veere noenlunde tilfredsstilt far et behov pa et hgyere niva
gjar seg gjeldende. I hvilken grad behovene ma vere utfylt kan variere, og det samme gjelder
for behovsrekkefglgen. Disse ulike behovene vil motivere mennesker til & handle for a fa dekket
eller tilfredsstilt sine behov. Fysiologiske og sikkerhetsbehov er ofte knyttet opp mot ytre
motivasjonsfaktorer. Annerkjennelse, selvrealisering og sosiale behov er ofte knyttet til indre
motivasjonsfaktorer. Teorien til Maslow kan leere 0ss noe om hvordan man kan motivere
arbeidstakere og utforme belgnningssystemer. Ansatte handler nar de har et gnske eller ser en
mulighet til a tilfredsstille egne behov. Dette kan si noe om hvordan man kan motivere ansatte
og utforme belgnningssystemer, men det er viktig a vare bevisst pa at arbeidstakere kan ha
ulike behov og veere i ulike livsfaser som kan pavirke behovene. Der noen blir motivert av bedre
lenn i en fase, motiveres andre av tilbakemeldinger eller sosialt samhold. Ut ifra dette kan

motivasjon anses som en individuell prosess (Jacobsen & Thorsvik, 2019)



Sosiale behov

Sikkerhetsbehov

Fysiologiske behov

Figur 1 Maslows Behovspyramide (Basert pa Jacobsen & Thorsvik, 2019, s. 233)

Med kognitive behovsteorier forsgker man a forklare hvorfor mennesker velger & gjare en
bestemt ting og unnlater a gjgre en annen. Hvordan vi handler i en bestemt situasjon har en
konsekvens som kan vere fordelaktig eller en ulempe, og handlingen er resultatet av et bevisst
valg. Handlingen som blir valgt er pavirket av forventning om en belgnning eller straff som kan

vaere pavirket av bade ytre og indre motivasjon (Erichsen et al., 2019)

Sosiale motivasjonsteorier forklarer motivasjon ut ifra den enkeltes relasjon til de sosiale
omgivelsene og hvordan en oppfatter seg sammenlignet med andre naturlige
sammenligningsobjekter. En sammenligner egen innsats og belgnning opp imot andres innsats
o0g belgnning, og man kan se gkt motivasjon ved opplevd balanse eller ubalanse i positiv faver.
Sentralt i disse teoriene er likhet, ulikhet og rettferdighet som forklaring pa variasjon i

motivasjon (Erichsen et al., 2019).

2.1 Herzbergs Jobbkarakteristikkmodell

Jobbkarakteristikkmodeller ser pa hvordan selve jobben og hvilke faktorer i en jobbsituasjon
som pavirker motivasjon. Herzbergs forskning om trivsel er ifglge Jacobsen og Thorsvik (2019)
et av de mest innflytelsesrike bidragene til hvordan man forstar indre motivasjon. Sentralt i
Herzbergs modell, ofte kalt to-faktor modellen, er konklusjonen om at det er ulike dimensjoner
som pavirker trivsel og mistrivsel pa arbeidsplassen. Forhold som fremmer trivsel er knyttet til
selve arbeidet og arbeidsoppgavene, og blir kalt motivasjonsfaktorer. En tilstedeverelse av
motivasjonsfaktorer vil fremme motivasjon hos arbeidstakeren, men vil ikke ngdvendigvis
skape mistrivsel ved fravaer av motivasjonsfaktorer. Forhold som kan skape mistrivsel pa



arbeidsplassen kalles for hygienefaktorer. Hygienefaktorene kan skape mistrivsel i den grad de
ikke er tilstede, men vil ha lite potensial for & fremme motivasjon dersom de er tilstede.

2.1.1 Motivasjonsfaktorer

Motivasjonsfaktorene er relatert til innhold i arbeidsoppgaver og selve arbeidet. Nar
motivasjonsfaktorene er tilstede fremmes jobbtilfredshet og har en relativt langvarig effekt pa
positive falelser knyttet til arbeidet. Motivasjonsfaktorene gir arbeidstaker en falelse av a vare
viktig og bety noe, og har derfor en klar sammenheng med jobbtilfredshet og motivasjon i en
jobbsituasjon.. Forskjellige motivasjonsfaktorer er arbeidsoppgavens karakter, prestasjoner,
anerkjennelse, ansvar for eget arbeid, forfremmelse og vekst. Arbeidsoppgavens karakter gar
ut pa at nar arbeidsoppgavene i seg selv er givende vil det fremme motivasjon hos
arbeidstakeren. Prestasjoner gar ut pa at positive falelser oppstar nar i forbindelse med
suksessfull gjennomfaring av en arbeidsoppgave, nar man finner en lgsning pa et problem eller
nar man ser resultater av eget arbeid. Annerkjennelse handler om at man at man far
annerkjennelse fra en kollega, leder eller kunde. Det ma foreligge en prestasjon til grunn for
anerkjennelsen ved at annerkjennelsen er konkret knyttet til en hendelse eller arbeidsoppgave
for & gi positiv effekt. Ansvar for eget arbeid og vekst er at selvstendig arbeid eller at man far
nye arbeidsoppgaver kan ha en positiv effekt ved at man arbeider selvstendig, far mer ansvar
eller blir tildelt nye ansvarsomrader. Forfremmelse kan styrke felelsen av annerkjennelse,

vekst, prestasjoner og ansvar og kan dermed gi gkt motivasjon (Jacobsen & Thorsvik, 2019)

2.1.2 Hygienefaktorer

Hygienefaktorer er ifglge Jacobsen og Thorsvik (2019) faktorer som ma veere til stede for &
unngd mistrivsel, men er lite egnet til & motivere ansatte. Hvis disse ikke er til stede eller
oppfylles i for liten grad, vil det i stedet skape misngye eller mistrivsel. Hygienefaktorene er
knyttet til omgivelsene arbeidet utfares i og er ikke knyttet til selve arbeidet. Herzberg (gjengitt
av Jacobsen og Thorsvik, 2019) angir feglgende hygienefaktorer; personalpolitikk og
administrative systemer, ledernes kompetanse og lederstil, mellommenneskelige forhold
mellom overordnede og underordnede, arbeidsforhold, lgnn, status, sikkerhet i jobben og
forhold ved arbeidet som pavirker fritid og privatliv. Personalpolitikk og administrative
systemer dreier seg om ulike former for ineffektivitet i organisasjonen, negative effekter av
personalpolitikk og ulike administrative systemer som kan skape misngye blant de ansatte hvis
dette ikke er oppfylt. Ledernes kompetanse handler om at en leders manglende kompetanse
eller evne til & utave lederskap vil fare til misngye. Dette kan veere ledere som er ineffektive,

har liten vilje til & dele kunnskap eller informasjon, ikke evner & planlegge, fordele eller



delegere arbeidsoppgaver. Det kan ogsa dreie seg om manglende evne til & inspirere sine
ansatte. Mellommenneskelige forhold mellom over- og underordnede kan fare til mistrivsel ved
darlig forhold mellom dem. For eksempel kan det dreie seg om darlig kommunikasjon, apen
kritikk, overdreven kontroll eller manglende anerkjennelse. Hvis arbeidsforholdene ikke
oppleves som tilfredsstillende vil dette kunne fare til mistrivsel. Dette kan vere fysiske
arbeidsforhold som plassforhold, tilgjengelighet pa arbeidsverktay og hjelpemidler og
ventilasjon. Andre arbeidsforhold kan veere arbeidsmengde eller arbeidsplassens beliggenhet.
Ifalge Herzberg (1993) anses lgnn farst og fremst som en hygienefaktor selv om det i enkelte
tilfeller kan ha effekt som motivasjonsfaktor ved Ignn som anerkjennelse. At arbeidstakerne
opplever lannspolitikken som rettferdig er viktigere da positive effekter av lannsforhgyelser er
midlertidige. Hvis man faler seg forbigatt eller at man mister status pa arbeidsplassen, kan dette
fare til misngye og sikkerhet i jobben dreier seg om man har en sikker jobb eller ikke. Den siste
faktoren omhandler arbeidsforhold som pavirker fritid og privatliv i sa stor grad at det pavirker
folelser knyttet til jobben i negativ retning.

Motivasjonsfaktorer Hygienefaktorer

Arbeidsoppgavens karakter Personalpolitikk og administrative systemer

Prestasjoner Ledernes kompetanse og lederstil
Anerkjennelse Mellommenneskelige forhold mellom
Ansvar foreget arbeid overordnede og underordnede
Forfremmelse Arbeidsforhold
Vekst Lgnn

Status

Sikkerhet i jobben

Forhold ved arbeidetsom pavirkerfritid og

privatliv

Trivsel og @kt motivasjon nartilstede, men ikke Skaper mistrivsel ved fravaer, men ikke trivsel eller

mistrivseli den grad de ikke er tilstede motivasjon hvis de er tilstede

Figur 2 Herzbergs to-faktor modell (basert pa Jacobsen & Thorsvik, 2019, s. 245)

Ut ifra denne modellen kommer det fire dimensjoner. En ansatt kan:
e Oppleve a vaere hgyt motivert og trives pa jobben.

e Oppleve a vaere hgyt motivert, men mistrives i jobben.



e Oppleve a vaere lavt motivert, men trives i jobben.
e Oppleve a vaere lavt motivert og mistrives i jobben.

Herzbergs teori har ifglge Jacobsen og Thorsvik (2019) veert omfattende brukt i
motivasjonsstudier i en rekke land og har ogsa veert omfattende diskutert. Spesielt omdiskutert
har det veert at lann ikke anses som en kilde til motivasjon og gkt innsats. Lgnn kan for eksempel
ha effekt som motivasjonsfaktor ved at man mottar lgnn som symbol pa anerkjennelse ved
utfgrt arbeid. Lgnn er ogsa tett knyttet opp til sosial status og penger er ofte det eneste konkrete
beviset man mottar nar man har utfgrt en tilfredsstillende jobb. Nyere forskning viser likevel at
de sterkeste motivasjonsfaktorene er knyttet til hvordan en jobb er utformet, og ikke til lann og
karriere (Jacobsen & Thorsvik, 2019)

2.2 Hackman og Oldham

En annen jobbkarakteristikkmodell utviklet av Hackman og Oldham gjengitt av Erichsen et al.
(2019) tar for seg psykososiale faktorer pa arbeidsplassen og ser pa forhold mellom egenskaper
ved arbeidet og psykososiale faktorer. Denne tar for seg fem kjernedimensjoner som skal bidra
til en positiv psykologisk tilstand for den enkelte, og resultatet hvis arbeidet tilrettelegges i
forhold til disse kjernedimensjonene vil veere gkt indre motivasjon, hgyere ytelse, bedre

prestasjoner, hgyere jobbtilfredshet, samt mindre turnover og fraveer.

Kjennetegn ved Kritiske psykologiske

N Resultater
oppgaven tilstander

Organisasjonsstruktur

Krav til variasjoni

Variasjon i oppgaver kunnskap
Hay vilje til ytelse
' Identifikasjon med

Naturlige enheter T Opplevd meningsfull jobb

Stor tilfredsstillelse av

Opplevd ansvar for veksthehov
Kontakt med klienter Oppgavens betydning pp

resultat
Faktisk kunnskap om AL DL A
D

elegering Autonomi resultatene av det man
gjor
Hgy ytelse
Tilbakemelding fra
oppgaven

Kanaler for tilbakemelding

+ Kunnskap og ferdighet
+ Styrke pa vekstbehov
* Hvor godt man er forngyd med andre arbeidsforhold

Figur 3 Hackman og Oldhams motivasjonsmodell (basert pa Jacobsen & Thorsvik, 2019, s. 247.)
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Figuren viser tre psykologiske tilstander som ma vere pa plass for a fremme arbeidstakers
motivasjon. Disse er opplevd meningsfull jobb, opplevd ansvar og faktiske kunnskaper om
resultatene av det man gjer. Arbeidstakers grad av motivasjon vil gi ulike utfall i forskjellige
varianter. For eksempel vil lav motivasjon grunnet lite kunnskap om arbeidet, lav opplevd
mening og lite ansvar gi lav produktivitet, liten jobbtilfredshet, hgy turnover og liten motivasjon
til & jobbe. Motivasjon og ytelse er i modellen et spgrsmal om hvordan arbeidsoppgavene er
utformet, og hvilke muligheter de ansatte har for a evaluere resultat av egen innsats. Modellen
viser derfor hvordan en organisasjon kan organisere arbeidet pa forskjellige mater og hvordan
ulike kjernedimensjoner kan pavirker de psykologiske tilstandene. Disse kjernedimensjonene
er variasjon i ferdigheter eller kunnskap, oppgaveidentitet, oppgavebetydning, autonomi og
tilbakemelding. Disse fem grunnleggende trekkene antas & fremme en gunstig psykologisk
tilstand. Variasjon i ferdigheter vil si at arbeidstaker far brukt ulike ferdigheter, evner og
kunnskaper. Oppgavens identitet vil si om oppgaven utgjer noe meningsfullt og om
arbeidstaker kan delta i gjennomferingen fra begynnelse til slutt med et synlig resultat.
Oppgavens betydning vil si at jobben er meningsfull i en starre sammenheng og har innvirkning
pa andre ved at den er viktig for andre i organisasjonen. Autonomi vil si at ansatte opplever et
personlig ansvar for resultatet ut ifra hvordan arbeidet legges opp. Tilbakemelding vil si at
arbeidstaker far tilbakemelding om resultatene av den oppgaven man utfgrer (Jacobsen &
Thorsvik, 2019).

o

Desto bedre oppgaven er til a oppfylle disse fem kjernedimensjonene, desto starre
motivasjonspotensial har jobben. Modellen kobler hvordan motivasjon henger sammen med
hvordan arbeidsoppgaven er utformet og hvilke muligheter arbeidstaker har for autonomi i
arbeidet og til & evaluere resultat. Modellen tar hensyn til at motivasjonseffekten er bestemt ut
ifra hva som karakteriserer den enkelte ansatte ved hjelp av moderatorer. To ansatte som utfarer
samme oppgave kan ha forskjellig motivasjon, ulike behov og reagere ulikt pa utfordringer.
Moderatorene kan modifisere den antatte sammenhengen mellom jobbkjennetegn og resultater.
Moderatorene er kunnskap og ferdighet som sier noe om i hvilken grad arbeidstakers
kunnskaper og ferdigheter er relevant for arbeidsoppgaven. Styrke pa vekstbehov som
omhandler styrken pa den enkeltes behov for personlig vekst og utvikling og til slutt hvor
tilfreds den enkelte er med de generelle arbeidsforholdene og da spesielt i forhold til sikkerhet,
belgnningssystemer, kolleger og ledelse. Disse tre moderatorene kan i samspill, eller enkeltvis
svekke eller styrke den effekten arbeidsoppgavene er antatt & ha pa motivasjon, ytelse og
resultater (Jacobsen & Thorsvik, 2019).
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Teorien presenterer ogsa fem ulike tiltak, eller retningslinjer for implementering av tiltak som
kan gke motivasjonspotensialet i arbeidsoppgavene. Disse er klassifisert som
organisasjonsstruktur i modellen. Det farste tiltaket er & kombinere arbeidsoppgaver slik at de
samlet sett utgjer et meningsfylt hele og skaper variasjon. Det andre tiltaket er & etablere
naturlige arbeidsgrupper om fremmer et eierskapsforhold til arbeidsoppgavene. Det tredje
tiltaket er a etablere klientrelasjoner slik at arbeidstaker kommer i kontakt med dem som er
ment & ha den primere nytten av arbeidet. Det fjerde tiltaket er & delegere oppgaver og ansvar
for & fremme autonomi. Det siste tiltaket er & lage systemer for god tilbakemelding slik at

arbeidstaker kan se hvordan man utvikler seg i jobben (Jacobsen & Thorsvik, 2019).

Hackman og Oldhams teori har blitt empirisk testet og selv om ikke alle forhold i teorien far
like sterk statte gir de aller fleste empiriske studier solid stgtte til grunntanken om at trekk ved
arbeidsorganiseringen langs de linjene som skisseres, medfgrer en hgy grad av motivasjon
(Jacobsen & Thorsvik, 2019).

2.3 Litteraturgjennomgang

Jeg har gjennomfart en litteraturgjennomgang pa hvordan sykepleiere motiveres og hvilke
faktorer som er viktig for denne gruppen. Hvilke motivasjonsfaktorer som er viktige for
sykepleiere kan tenkes a vere forskjellig fra andre yrkesgrupper. Jeg har derfor sgkt pa ordene
nurse, motivation, job satisfaction, turnover, turnover intention og intention to leave i ulike
kombinasjoner i databasene Oria og google scholar. Sgket ga mange treff og jeg fant flere
relevante forskningsartikler. Litteratursgket gir inntrykk av at turnover blant sykepleiere er et
globalt problem da det finnes mange studier pa dette fra alle verdensdeler. Sgket ble begrenset
til forskning med engelsk sprak og det er forsgkt & bruke studier fra Nord-Amerika og Europa
som jeg anser a vaere mest overfarbart ved undersgkelse av norske sykepleiere. Helsevesenet i
ulike land er forskjellig oppbygd, og det er ogsa store forskjeller pa hvordan sykepleieryrket
blir utfgrt og hva det innebeerer. | enkelte land jobber sykepleiere svert selvstendig, mens de i
andre er mer styrt og kontrollert. Globalt er det ogsa store forskijeller pa hva slags utdanning
som kreves, status, lgnn, ressurser og bemanning etc. Dette vil ogsa kunne pavirke hva som

motiverer sykepleiere og hva som pavirker turnover i forskjellige lands helsevesen.

2.3.1 Motivasjon
Toode et al. (2011) gjennomfarte en litteraturstudie og gjennomgikk tidligere studier pa hva
som pa hva som pavirker sykepleieres jobbmotivasjon, hvor 24 tidligere studier ble inkludert.
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| denne studien fant man at studier gjort pa sykepleieres jobbmotivasjon ikke hadde en klar
forstaelse eller en konsensus om konseptet jobbmotivasjon og heller ikke en universell
definisjon av jobbmotivasjon. Studien identifiserte fem kategorier av faktorer som signifikant
pavirket jobbmotivasjon blant sykepleiere. Disse var jobbkarakteristikk, arbeidsforhold,

personlige karakteristikker, individuelle prioriteringer og intern psykologisk tilstand

Under kategorien jobbkarakteristikk var det spesielt autonomi og beslutningstaking i
forbindelse med arbeidet som var en viktig motiverende faktor. Andre faktorer inkluderte godt
samarbeidsklima samt stettende og positive kolleger. Variasjon i arbeidsoppgaver hvor man
fikk brukt forskjellige ferdigheter og muligheter for & utvikle seg faglig hadde en positiv effekt
pa sykepleieres motivasjon. Arbeidsforhold viste at sykepleiere som kun jobbet dagtid hadde
hgyere jobbmotivasjon enn de som jobbet sakalt rund-turnus med nattskift og man antar at en
tilpasset turnus vil ha en positiv effekt pa jobbmotivasjon. Personlige karakteristikker som alder
kunne ha en positiv effekt pa motivasjon. Kjgnn hadde lite a si for hva som motiverte, derimot
hadde hgyere utdanningsniva en signifikant positiv effekt pd motivasjon. Individuelle
prioriteringer viste at de som hadde et altruistisk motiv var mer motivert til & jobbe enn de som
ikke hadde samme folelser. Intern psykologisk tilstand handler om at sykepleiere som har
kjennskap til om resultatet av arbeidet og opplever ansvar for resultatet samt opplever arbeidet
som meningsfylt vil ha en motiverende effekt (Toode et al., 2011). | en studie utfert av Gaki et

al. (2013) ble det funnet at opplevd meningsfullt arbeid var den viktigste motivasjonsfaktoren.

2.3.2 Jobbtilfredshet

Ifalge Herzberg (Gjengitt av Jacobsen og Thorsvik, 2019) vil jobbtilfredshet fremmes nar
motivasjonsfaktorer er tilstede. Jeg har derfor ogsa valgt & se pa forskning som dreier seg om
sykepleieres jobbtilfredshet og hvordan dette pavirker turnover. Enkelte av studiene som er
gjort pa omradet kan gi inntrykk til at jobbmotivasjon og jobbtilfredshet i noen grad brukes om
hverandre. Dette papekes ogsa av Gaki et al., (2013) som skiller mellom de to ved at
jobbtilfredshet er en persons emosjonelle respons til en arbeidstilstand og jobbmotivasjon er
den drivende kraften til & fglge og tilfredsstille behov. I denne studien fant man ogsa at
jobbtilfredshet hadde en signifikant ssmmenheng med motivasjonsfaktorer og dette stgttes ogsa
av Freeman og O’Brien-Pallas (1998).

Dilig-Ruiz et al. (2018) gjennomfarte en litteraturstudie hvor man inkluderte 61 tidligere studier
pa sykepleieres jobbtilfredshet. Denne studien fant at det var fire faktorer som signifikant

pavirket jobbtilfredshet positivt. Disse fire faktorene var at man hadde en tilrettelagt turnus eller
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arbeidsforhold, autonomi, bemanning og teamarbeid. To negative faktorer ble identifisert og
disse var stress pa jobben og utbrenthet eller emosjonell utmattelse. En lignende litteraturstudie
av Lu et al. (2012) fant at faktorer som pavirker sykepleieres jobbtilfredshet kunne deles inn i
tre kategorier. Individuelle faktorer som alder, ansiennitet, utdannelsesniva og depresjon.
Arbeidsrelaterte faktorer som jobbstress og autonomi. Organisatoriske faktorer som

bemanning.

2.3.3 Turnover

Ifalge Hayes et al. (2012) som gjennomfarte en litteraturstudie pa hvilke faktorer som pavirker
turnover hos sykepleiere er det observert inkonsekvent bruk og variasjoner i hvordan turnover
blir definert i ulike studier. I noen studier ble turnover beskrevet som en prosess hvor
sykepleiere forlater en organisasjon, eller bytter arbeidsplass internt i en organisasjon. Andre
studier inkluderte ikke internt jobbskifte som for eksempel at man begynner pa en ny avdeling

I samme organisasjon.

Hay turnover blant sykepleiere er forbundet med en rekke negative effekter. Ifelge en studie
gjort av O’Brien-Pallas et al. (2010) er arbeidsplasser med hgy turnover assosiert med lavere
jobbtilfredshet som ifalge Dilig-Ruiz et al. (2018) er en ngkkelfaktor nar det kommer til hgy
turnover. Kovner et al. (2014) papeker at hgy turnover ofte indikerer darlig arbeidsmiljg. Bade
Dilig-Ruiz et al. (2018) og Y1ldiz et al. (2009) finner at hgy turnover farer til lavere kvalitet pa
arbeidet som blir utfert. Yildiz et al. (2009), Flinkman et al. (2010) og Dilig-Ruiz et al. (2018)
papeker ogsa gkte kostnader. Dette kan for eksempel vere i forbindelse med utdanning,

opplaring, redusert produktivitet, effektivitet eller kvalitet og gkt sykefraveer.

Studier har vist at intensjon om a slutte er den viktigste predikatoren for om noen faktisk slutter.
| stedet for & undersgke hvor mange som faktisk har sluttet i en organisasjon er det ofte vanlig
a undersgke om de ansatte har en intensjon om a slutte, og bruke dette som en predikator for
om ansatte faktisk slutter (Flinkman et al., 2010). Takase (2010) papeker ogsa at turnover
intensjon har blitt brukt i studier som et vellykket surrogatmal pa faktisk turnover. Videre
papekes det at det i en rekke studier har vart en positiv korrelasjon mellom intensjon og faktisk

turnover etter forskjellige tidsintervall.

Med dette som bakgrunn, hva er sa funnet at reduserer hgy turnover blant sykepleiere og spesielt
med tanke pa jobbtilfredshet eller motivasjon? En litteraturstudie gjort av Flinkman et al. (2010)
pa 31 tidligere studier konkluderte med at sykepleieres intensjon om 4 slutte i jobben var

komplekst og identifiserte tre kategorier; demografiske, jobbrelaterte og individuelle arsaker
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som pavirket intensjon om a slutte. Demografiske variabler som ble assosiert med en hgyere
intensjon om 4 slutte var jobb-familie konflikt, lavere alder og hgy utdannelse. En rekke
jobbrelaterte variabler ble identifisert som ga en hgyere intensjon om a slutte i jobben. Noen
av disse var lav dedikasjon til jobben, lav dedikasjon til profesjonen, lav jobbtilfredshet,
misngye med lgnn og fa muligheter til & utvikle seg. I tillegg til disse variablene var stress og
utbrenthet forbundet med hgyere intensjon om a slutte (Flinkman et al., 2010). Flinkman et al.
(2010) sa ogsa pa sykepleiere som faktisk hadde sluttet og disse oppga arbeidsforhold,
gkonomiske og personlige grunner, som faktorer som mest hadde pavirket deres beslutning om
a slutte i jobben. Andre grunner for a slutte i jobben var forfremmelse eller for a seke en bedre

jobb.

En kvalitativ studie av Smokrovi¢ et al. (2019) gjort pa Kroatiske sykepleiere kom fram til at
jobbtilfredshet er en ngkkelfaktor med direkte pavirkning pa sykepleieres intensjon om a slutte
I jobben. Jobbmotivasjon, individuelle psykologiske faktorer og jobbmiljg har gjennom
jobbtilfredshet en betydelig indirekte pavirkning pa sykepleieres intensjon om & slutte
(Smokrovié et al., 2019). En studie gjort av Galletta et al. (2016) fant ogsa at jobbtilfredshet var
viktig for & beholde sykepleiere i jobben, og De Simone et al. (2018) konkluderte i sin studie at
jobbtilfredshet hadde en sterk effekt pa sykepleieres intensjon om a slutte i jobben. Ifglge Osuiji
et al. (2014) som utfgrte en studie pa turnover blant canadiske sykepleiere, fant at turnover har
en sterk korrelasjon med motivasjon, andre jobbfaktorer og intensjon om & slutte. Videre hadde
lang ansiennitet i en organisasjon en sterk negativ effekt pa intensjon om & slutte.
Karrieremuligheter og en stettende overordnet hadde signifikant positiv effekt pa
jobbtilfredshet. | Osuji et al. (2014) sin litteraturgjennomgang er turnover assosiert med faktorer
som alder, ansiennitet, jobbtilfredshet, dedikasjon til organisasjonen, oppfattet jobbmuligheter
og lederadferd. Faktorer som bidro til gkt turnover var stress, underbemanning, lederstil,
lederrelasjon, arbeidsbelastning, utviklings og karrieremuligheter. Hgyt fraveer viste
korrelasjon med jobbmisngye, lengre skift og fulltidsjobb. Stabiliserende faktorer pa
sykepleieres arbeidsmiljg inkluderte ressurser, lederstatte, relasjoner med kollegaer, autonomi,
og gkonomiske insentiver. Destabiliserende faktorer var underbemanning og ineffektiv ledelse.

Park et al. (2019) konkluderte at akseptable arbeidsforhold gir positiv innvirkning pa turnover.

Galletta et al. (2011) fant at autonomi og indre motivasjon var ngkkelvariabler som reduserte
intensjon om a slutte. Fernet et al. (2017) og Sellgren et al. (2009) understgtter dette med at
motivasjon som kommer fra autonomi, eller at sykepleiere primart utferer jobben fordi de

opplever jobben som tilfredsstillende eller meningsfullt gir lavere intensjon om 4 slutte.
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Ifalge Takase (2010) er ngkkelen til & redusere turnover blant sykepleiere a identifisere tidlige
tegn pa intensjon om 4 slutte og at intensjonen om a slutte vil starte med negative psykologiske
responser pa organisasjonen og jobben. Disse negative responsene kan bli manifestert med

misngye og lav organisatorisk forpliktelse

Flere studier har identifisert at motivasjon pavirker intensjon om a slutte enten direkte eller
indirekte gjennom jobbtilfredshet som motivasjon ifelge noen studier er tett forbundet med.
Lav jobbtilfredshet er forbundet med hgyere intensjon om a slutte i jobben. Hgy turnover er
forbundet med darlig arbeidsmiljg, lavere kvalitet pa tjenestene og gkte kostnader. Blant
motivasjonsfaktorene er autonomi sterkt forbundet med jobbtilfredshet blant sykepleiere. En
opplevelse av at jobben er meningsfull, stiller krav til kunnskap og at man har
utviklingsmuligheter har ogsa innvirkning pa jobbtilfredshet. Disse funnene samsvarer godt

med de to jobbkarakteristikkmodellene som ble presentert tidligere.
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3.0 Metode

Begrepet «metode» kommer fra det greske ordet methodos, og betyr & «falge en bestemt vei
mot et mal». Formalet med forskning er & bidra med kunnskap om hvordan virkeligheten ser
ut. Forskningens metodiske tilnerming beskriver hvordan data innhentes, analyseres og
fortolkes hvor valg av metode ma baseres pa formalet med studien og problemstillingen
(Johannesen et al., 2020).

Dette kapittelet redegjar for og reflekterer over de metodevalgene som er gjort i forbindelse med
denne studien og vil gi en presentasjon av bakgrunn for valg av metode, design, datainnsamling og
dataanalyse samt refleksjon av metode. Store deler av dette kapittelet, samt noe fra kapittel 1 og 2

er tatt fra tidligere gjennomfart eksamen i anvendt metode, ME303E-1 (Eget arbeid, 2021).

3.1 Design

Gjennomfgring av samfunnsvitenskapelige undersgkelser handler om & samle inn, analysere og
tolke data. Det gar et skille mellom to fremgangsmater a samle inn data. Disse er kvalitative og
kvantitative metoder, hvor farstnevnte handler om & samle inn og registrere data i form av
tekster, lyd og bilde og kvantitative om & registrere data i form av tall. Det som bestemmer valg

av metode, er problemstillingen og formalet (Johannesen et al., 2020).

Problemstillilingen i denne undersgkelsen er fglgende «Hvordan opplever sykepleiere som
jobber i sykehus at turnover pavirker deres motivasjon» og tar blant annet sikte pa & forsta hva
som motiverer sykepleiere og fa en dypere forstaelse pa hvordan turnover pavirker motivasjon
blant sykepleiere. Nar man gnsker a forsta et fenomen og hvorfor mennesker handler og tenker
som de gjar, er det ifelge Johannesen et al. (2020) tradisjonelt forbundet med en kvalitativ
metode. Ved kvalitativ metode er det tre grunnleggende mater a samle inn kvalitativ data,
henholdsvis gjennom observasjon, intervju eller dokumentanalyse. Ved gjennomfaring av en
undersgkelse ma forskeren ta stilling til hva og hvem som skal undersgkes og hvordan
undersgkelsen skal gjennomfares. Dette betegnes som forskningsdesign (Johannesen et al.,
2020). Pa bakgrunn av en begrenset tidsramme vil denne undersgkelsen veere begrenset til a
veere en tverrsnittstudie, som vil si at studien gjennomfares pa et bestemt tidspunkt og ikke over

en lengre periode (Johannesen et al., 2020).
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Det finnes mange forskjellige design innenfor kvalitativ metode som bidrar til en

hensiktsmessig og strukturert datainnsamling og analyse. Johannesen et al. (2020) nevner

felgende utvalgte design:

Fenomenologi: Hvor man sgker a forsta verden gjennom menneskene ved & utforske og
beskrive menneskers erfaringer med et fenomen for a fa frem subjektive opplevelser
(Johannesen et al., 2020).

Etnografi: Studien av kulturer og beskriver sosial samhandling i avgrensede grupper

eller populasjoner (Johannesen et al., 2020).

Narrativ analyse: Undersgker sosiale prosesser og hendelser som blir satt sammen til en
meningsfull sammenheng (Johannesen et al., 2020).

Spraklig orientert analyse: Analyserer samtale eller tekst og legger vekt pa hvordan
forskjellige versjoner av virkeligheten skapes ved hjelp av spraket (Johannesen et al.,
2020).

Case: Studiet av det spesifikke, hvor man beskriver spesifikke hendelser eller
organisasjoner (Johannesen et al., 2020).

En Case kan bade vere et studieobjekt og et forskningsdesign. Som studieobjekt kan en
case veere et program, aktivitet, et sammensatt system eller en aktgr som for eksempel
en enkeltperson eller gruppe. Case som forskningsdesign inneberer utforming av
problemstilling, valg av case, valg av informanter, datainnsamling og kriterier for a
analysere og tolke data. En casestudie er et dypdykk inn i organisasjoner eller hendelser
for & undersgke fenomener som kanskje ikke ellers hadde kommet til overflaten og
interessen ligger det som foregar i miljget og rundt hvorfor hendelser oppstar. En
casestudie kjennetegnes ved at forskeren innhenter mye informasjon fra noen fa enheter
eller caser over en gitt tid. Man benytter ofte kvalitative metoder som observasjon eller
apne intervjuer hvor man har flere ulike datakilder og hvor kildene er tids- og
stedsavhengig. Casestudier er fleksible med hensyn pa hvordan en undersgkelse
gjennomfares og kan kombinere forskjellige metoder for a skaffe seg mye og detaljert
data (Johannesen et al., 2020)

Ifelge Yin, gjengitt av Johannesen et al. (2020) er det fire designstrategier for en casedesign,

hvor man deler opp disse i to dimensjoner. Den ene dimensjonen er enkelcase eller flere caser

med en eller flere analyseenheter. En enkelcase er hensiktsmessig hvis casen representerer et
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kritisk, ekstremt eller unikt tilfelle, og en flercasedesign gir muligheter for sammenligning
mellom caser og apner for studier av et bestemt fenomen i ulike kontekster. Den andre
dimensjonen gar pa om man skal anvende en eller flere analyseenheter. Analyseenheten henger
ngye i sammen med problemstillingen, hvor analyseenheten kan vare en sosial enhet som
studien tar utgangspunkt i. Analyseenheten er det som er i fokus for analysen og
datainnsamlingsenheten er informantene som blir intervjuet (Johannesen et al., 2020).

I denne forskningen gnsker jeg a fa svar pa tema som dreier seg om hvordan turnover pavirker
motivasjon blant sykepleiere. Jeg gnsker derfor & forske pa sykepleiere som jobber i en
sykehusavdeling hvor man har hgy turnover og har presentert noen teoretiske antakelser rundt
dette i problemstillingen. Et interessant aspekt vil vaere & sammenligne sykepleiere som jobber
i en avdeling med hgy turnover med sykepleiere som jobber i en avdeling med lav turnover.
Dette for a kunne se om disse skiller seg eller har forskjellig fokus rundt dette med motivasjon
og for & kunne svare pa de teoretiske antakelsene. Designet til denne undersgkelsen vil derfor
veere en flercasestudie, hvor casen er turnover. Motivasjon vil vaere fenomenet som jeg antar i
problemstillingen vil vaere pavirket ut ifra turnover. Videre vil analyseenhetene veere avdelinger
I et sykehus med forskjellig grad av turnover og datainnsamlingsenhetene vil veere representert
av sykepleiere som jobber ved disse avdelingene.

Det er forskjellige strategier eller tilnrminger for hvordan man forholder seg til teori og empiri
i en undersgkelse. Et deduktivt design vil si at man tar utgangspunkt i en teori og far bekreftet
eller avkreftet denne ved hjelp av datainnsamling og analyse. Det vil si at generelle pastander,
teorier eller hypoteser blir testet ved hjelp av data. En annen tilneerming er induktiv design, hvor
man ikke starter undersgkelsen med et teoretisk utgangspunkt. Denne strategien gjgr at man
samler inn data, hvor hensikten er & finne generelle manstre som kan fere til teorier eller
generelle begreper. En tredje tilneerming er abduksjon. Abduksjon vil si at forsker en veksler
mellom deduksjon og induksjon for a finne en forklaring pa et fenomen (Johannesen et al.,
2020).

Denne undersgkelsen vil ut ifra at det er presentert noen teoretiske antakelser veere en teoretisk
drevet undersgkelse og det dreier seg derfor om et deduktivt design. De teoretiske antakelsene
vil styre oppmerksomheten mot hva som skal studeres i casestudien og brukes som
utgangspunkt for a samle inn og tolke data Johannesen et al. (2020). Undersgkelsen sgker derfor
a teste holdbarheten og riktigheten til teori og at den stemmer overens med det normative. At

man har et teoretisk grunnlag som utgangspunkt kan fare til en mer strukturert oppgave.
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3.2 Utvalg

Utvalg ved en kvalitativ undersgkelse er grunnleggende forskjellig i forhold til en kvantitativ
undersgkelse. | kvantitative undersgkelser gnsker man et stort representativt utvalg for a kunne
gjere generelle antakelser, mens man i en kvalitativ undersgkelse heller gnsker et begrenset
utvalg hvor representativitet er ikke et kriterium. Forskeren gnsker isteden et begrenset antall
informanter som kan gi mye og relevant data om fenomenet som undersgkes. Dette betyr at
forskeren ma gjere strategiske valg ut ifra hvilke informanter man gnsker for a belyse en
problemstilling. Forskeren ma tenke ut hvilken malgruppe som ma delta for at han skal fa
relevant data, men ogsa hvilke personer fra malgruppen. Utvalget gjeres derfor ut ifra hva som

er hensiktsmessig og ikke ut ifra hva som er representativt (Johannesen et al., 2020).

I denne undersgkelsen gnsker jeg a se pa hva som motiverer sykepleiere og gnsker a se om det
er forskjeller pA om man jobber i en avdeling med lav eller hgy turnover. Jeg har valgt case
studie som design og gnsker & se pa en avdeling med hgy turnover og en avdeling med lav
turnover. Analyseenhetene kan da beskrives som et utvalg med avvikende utvalg hvor jeg saker
mot maksimal variasjon. | forbindelse med denne studien gnsket jeg derfor sa stor forskjell som
mulig pa analyseenhetene eller maksimal variasjon ut ifra turnover. For & kunne studere
problemstillingen hadde det veert gnskelig med to avdelinger som hadde samme pasientgruppe,
arbeidsoppgaver, og sa videre og kun inneha forskijeller i turnover. Dette er selvfalgelig ikke
mulig, og jeg har da sgkt starst mulig likhet mellom gruppene i forhold til arbeidshverdag og
pasientgruppe. Avdelinger fra samme klinikk var antatt i sterre grad & ha likheter i kultur,
pasientgruppe, behandling og andre faktorer av betydning. Hvis man hadde valgt avdelinger fra
forskjellige klinikker ville det kunne veert faktorer og ulikheter som ville kunne pavirke
resultatene. Ut ifra kjennskap til avdelinger innen sykehuset ble det i samrad med en
avdelingsleder fra medisinsk klinikk pekt ut de to avdelingene som ble antatt & ha stgrst
variasjon i forhold til turnover. Begge avdelingene tilhgrte medisinsk klinikk for i stgrre grad a
kunne sammenligne. Medisinsk klinikk ble valgt pa grunn av stgrre utfordringer i forbindelse
turnover enn andre klinikker. Noen Kklinikker ble valgt bort pa grunn av sosiale relasjoner eller

egnethet.

Videre er utvelgelse av informanter, eller datainnsamlingsenheter. Utvalget av
datainnsamlingsenheter vil veere kriteriebestemt hvor informantene ifglge Johannesen et al.
(2020) da ma oppfylle spesielle kriterier for a inkluderes i undersgkelsen. Det farste kriteriet
vil i denne undersgkelsen veere at informantene jobber i en fullstilling med fast ansettelse.

Mange sykepleiere jobber i reduserte stillinger bade ugnsket og gnsket. En kan for eksempel
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tenke seg at ytre motivasjonsfaktorer som lgnn kan veere en stgrre motivasjonsfaktor hos en
som jobber i en ugnsket redusert stilling, enn hos en som jobber fullstilling. Nyutdannede
sykepleiere jobber ofte i vikariater i reduserte stillinger og det kan derfor veere utfordrende &
finne informanter som har lav ansiennitet og full stilling. Fra egen erfaring er det ikke uvanlig
at man jobber mange ar i redusert stilling og at man kan se langt etter faststillinger. Ansatte som
har en fast fullstilling vil sannsynligvis ha jobbet ved avdelingen i noen ar og kan vise seg a
veere en bedre informasjonskilde ved at man muligens har reflekter mer rundt det a jobbe i en
avdeling med hgy turnover, enn en nyutdannet sykepleier som akkurat har startet sin
yrkeskarriere. Pa grunn av at jeg antar at sykepleiere med litt lengre erfaring vil kunne gi mer
data, var et av kriteriene at man minimum har fire ars ansiennitet ved avdelingen. Utvalget bar
jobbe noenlunde samme turnus med tanke pa ubekvem arbeidstid. Store variasjoner i ubekvem
arbeidstid vil kunne pavirke data ved at motivasjon kan bli pavirket av ulik vaktbelastning.
Erfaringsmessig kan det veare utfordrende a fa noen til intervju. Man mottar relativt hyppig
foresparsler om spgrreundersgkelser pa jobben via e-post og mange av undersgkelsene blir ikke
besvart i en travel hverdag. Informanter som blir utvalgt og ensker 4 stille til intervju vil i
forkant motta informasjon om hensikten med studien og hvordan intervjuet vil forega. Dette
kan fgre til at informantene har gjort seg noen tanker i forkant av intervjuet og kan gi bedre data
enn hvis de hadde mgtt uforberedt.

Uansett hvilke kriterier som velges vil informantene ha egne perspektiv og vil ha subjektive
meninger og erfaringer som vil kunne gi utslag, men kriteriene vil forsgke a redusere faktorer
som kan pavirke data. Ifglge Johannesen et al. (2020) vil intensjonen med en kvalitativ studie
ikke veere & generalisere ut ifra utvalget til en populasjon, men & forklare, beskrive og tolke et
fenomen. Det er derfor viktigere med informasjonsrikdom enn med representative meninger.
Starrelse pa utvalget ved en undersgkelse vil derfor variere ut ifra problemstilling, maten
hvordan data samles inn og analyseres og ressursene forskeren har til radighet. | en kvalitativ
undersgkelse med intervju som datainnsamlingsmetode vil det ofte vaere vanskelig a avgjgre pa
forhand hva som vil veere mange nok intervju. Man sgker derfor & na et datametningspunkt hvor
nye intervju ikke lenger fremskaffer noen ny informasjon og at det derfor ikke lenger har noen
hensikt & intervjue flere informanter. Ut ifra dette er det ikke noen gvre eller nedre grense i
antall informanter og hva som er hensiktsmessig er ofte avgjerende i kvalitative utvalg. En
begrensning vil veere hvor mange intervju det er praktisk mulig a gjennomfgre ut ifra ressurser

som tid og gkonomi. Et annet poeng er at man ved kvalitative undersgkelser er at utvalget bar
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veere av en slik starrelse som gjer at man kan gjennomfgre dyptplgyende analyser i stede for
mange intervjuer som er overfladiske (Johannesen et al., 2020).

Hvis malet med undersgkelsen er & maksimere informasjon, vil en undersgkelse ifglge
Johannesen et al. (2020) bli stoppet farst nar det ikke lenger framkommer noen ny informasjon
fra informantene. Altsd at man nar et datametningspunkt nar nye analyseenheter eller
datainnsamlingsenheter ikke produserer noen ny data. Dette kan i sa mate dreie seg om en stor
andel informanter som det ikke bare vil ta lang tid & intervjue, men ogsa analyse av resultatene
vil kunne vere svert ressurskrevende. Tid som ressurs vil fgre til en begrensing i denne
undersgkelsen. Pa grunn av dette gnsker jeg to analyseenheter. En avdeling med hgy turnover
og en med lav turnover. Starrelsen pa datainnsamlingsenheter, eller informanter, vil i denne
undersgkelsen pa grunn av tid, veere gnskelig med atte informanter fordelt med fire pa hver

avdeling eller analyseenhet.

Det er ikke sikkert at dette vil fare til et datametningspunkt, men ut ifra ressurser vil det ikke
veere mulig & inkludere flere sykepleiere inn i studien. En mulig lgsning ville veert & ha kortere

intervju for & kunne gjennomfare flere, men dette ville gatt pa bekostning av det a ga i dybden.

Ut ifra kriteriene som ble angitt ble det sammen med en avdelingsleder fra medisinsk klinikk
rekruttert totalt atte informanter med fire sykepleiere fra hver avdeling. Avdelingslederen hadde
oversikt over ansiennitet og stillingsandel og forenklet rekrutteringsprosessen. Alternativt
kunne man sendt en mail til alle i avdelingen og bedt de som oppfylte kriteriene for & delta,
melde seg. Sannsynligheten for & fa tak i informanter ble antatt & bli betydelig redusert, enn
hvis avdelingsleder spgr personlig. At en avdelingsleder plukker ut informanter vil selvfglgelig
o0gsa kunne vere problematisk, da denne kan pavirke hvem som sendes til intervju. Av de atte
informantene var det seks intervju som lyktes a gjennomfare, tre fra hver gruppe. En av de
rekrutterte valgte a trekke seg og en fant ikke tid til & gjennomfare intervju. Tabell viser oversikt
over informanter og ansiennitet pa navaerende arbeidsplass. Informantene har fatt tildelt
pseudonymer for & ivareta anonymitet og informanter fra avdeling med hgy turnover har fatt
navn som starter pa H og lav turnover navn som starter pa L. Kjgnn er ikke oppgitt ut ifra
anonymitetshensyn og alle informanter har derfor fatt kvinnelige navn. Ansiennitet vil bare bli
angitt som over 5 ar eller over 10 ar, igjen for & ivareta anonymitet. Informantene i denne
undersgkelsen har alle over 5 ars erfaring pa arbeidsplassen og det blir antatt at det er av liten

betydning om man har 10 eller 15 ars erfaring for studien.
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Laila Over5 ar
Lene Over 10 ar
Line Over 5 ar
Hanne Over 10 ar
Heidi Over 10 ar
Hilde Over 10 ar

Tabell 1 Oversikt over informanter

3.3 Datainnsamling

Ved en kvalitativ undersgkelse kan datainnsamlingen skje pa forskjellige mater. Observasjon,
forskjellige former for intervju og gruppesamtaler er alle forskjellige mater a samle data pa.
Som tidligere antydet i oppgaven og ut ifra utvalget gnsker jeg a gjennomfgre intervju for a
innhente data som ut ifra problemstillingen er det som er mest fordelaktig. Kvalitative intervju
er ifglge Johannesen et al. (2020) mest hensiktsmessig nar temaet er intimt eller personlig og
brukes nar man gnsker fyldige og detaljerte beskrivelser av informanters forstaelse, folelser,
erfaringer, oppfatninger, meninger, holdninger og refleksjoner om et fenomen. Erfaringer og
oppfatninger kommer best frem nar en informant kan vaere med og bestemme hva som skal tas
opp i et intervju og egner seg nar forskeren har behov for a gi informanten starre frihet til &
uttrykke seg.

Datainnsamling ved kvalitativt intervju kan ha forskjellige grader av struktur. Et strukturert
intervju med faste svaralternativer kan ligne pa en kvantitativ metode med spgrreskjema og i
andre enden av skalaen vil man ha apne intervjuer som er uformelle og har spgrsmal rundt et
tema. Et ustrukturert eller apent intervju kan gjegre det vanskelig @ sammenligne informanters
svar nar man skal analysere data i etterkant. En mellomting mellom strukturert og ustrukturert
intervju er semistrukturerte intervjuer. Semistrukturerte intervjuer bruker en intervjuguide som
utgangspunkt, men er ikke fast bundet til denne. En intervjuguide er en liste over temaer eller
generelle spgrsmal som skal gjennomgas, hvor temaene eller spgrsmalene er forankret i

problemstillingen (Johannesen et al., 2020).

| denne undersgkelsen har jeg valgt a benytte meg av et semistrukturert intervju. Dette fordi jeg
gnsket muligheten til & kunne stille oppfglgingsspgrsmal, men ogsa & hoppe mellom sparsmal
hvis dette gir en bedre flyt i intervjuet. Jeg gnsket likevel en viss grad av struktur for a kunne
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sammenligne svar og analysere data pa en enklere mate. Ut ifra problemstillingen er det ogsa
hensiktsmessig a kunne bruke teoretiske antakelser som grunnlag for datainnhenting. De
teoretiske antakelsene vil kunne gi konkrete spgrsmal som baseres pa disse og temaet rundt.
For & strukturere intervjuene ble det antatt hensiktsmessig & benytte en intervjuguide som er
basert pa problemstillingen og de teoretiske antakelsene. Med dette som bakgrunn ble en

intervjuguide utformet.

Ved intervju en til en er det en relasjon mellom to deltakere og hvilken informasjon som
kommer ut ifra dette er avhengig av denne relasjonen. En rekke forhold kan pavirke dette, men
at informanten faler seg komfortabel med a intervjues og kan gi utfyllende informasjon er viktig
for undersgkelsen. Intervjueren ber oppfordre til lange og detaljerte svar samt spgrre
oppfelgingsspersmal og oppmuntre til refleksjon. Intervjueren bgr vise interesse og gi
tilbakemeldinger til informanten under intervju. Spersmalene ber vere enkle og korte og stilles
beskrivende spgrsmal som «hva» og «hvem». Fer undersgkelsen vil det veere verdifullt a
gjennomfare noen testintervjuer for a fa trent seg pa intervjusituasjonen. Videre kan rammen
rundt intervjuet ha noe a si. Et intervju kan forega ansikt til ansikt, pa telefon eller videomagte.
Ved et intervju som skjer ansikt til ansikt ma en forsker reflektere over hvor en skal
gjennomfgre intervjuet. Man ber finne en plass hvor man kan gjennomfgre intervjuet
uforstyrret, men ogsa at det er av en sann karakter at informanten er avslappet (Johannesen et
al., 2020).

Intervjuene ble gjennomfart ansikt til ansikt pa et antatt ngytralt kontor ved arbeidsplassen til
intervjuobjektet. Intervjuene ble gjort med lydopptak og notater ble begrenset for & kunne vare
til stede under intervjuet og lytte, men ogsa for & vise interesse ovenfor informanten.
Lydopptakene ble gjort med nettskjema diktafon app pa mobiltelefon for & kunne ivareta
personvern og sikkerhet. Far undersgkelsen ble det gjennomfart to testintervju hvor det i

etterkant ble gjort endringer i intervjuguiden.
3.4 Analyseteknikk

Ifalge Johannesen et al. (2020) er det mange forskjellige mater a tolke og analysere kvalitative
data pa. Fer analysearbeidet kan starte i en kvalitativ undersgkelse ma datamengden
transkriberes ved at samtale blir gjort om til tekst og reduseres da datamengden ofte er av en
betydelig starrelse. Forskeren ma derfor lage et rammeverk for & formidle innholdet pa en
forstéelig méate og tolke og analysere data. A analysere vil si at man deler noe opp i elementer.

Det som undersgkes betraktes som sammensatt av enkelte bestanddeler, hvor mélet er & avdekke

24



budskap eller en mening og a finne et mgnster i datamaterialet. Nar data er analysert vil det
trekkes en konklusjon som skal svare pa problemstillingen. A tolke vil si & sette noe inn i en
sterre sammenheng. Ved tolkning av data vil man se pa hvilke konsekvenser analysen og
konklusjonen har for det som undersgkes. Det er vanlig a ta utgangspunkt i teori pa det omradet

som undersgkes og se pa funnene opp mot relevant teori (Johannesen et al., 2020).

Datareduksjon handler om & ta bort datamateriale som er ikke er relevant for forskningens
problemstilling. Ved datareduksjon er det tre mater & organisere og dele det kvalitative
datamaterialet pa; tverrsnittbasert og kategorisk inndeling av data, kontekstuell
dataorganisering og bruk av tabeller og diagrammer. Disse er ikke gjensidig utelukkende, og
forskeren kan velge a benytte elementer fra alle tre i et forskningsprosjekt. En tverrsnittbasert
inndeling av data vil si at man konstruerer et system for a indeksere datamengden. Det vil si at
man merker setninger eller avsnitt som gjer det mulig & finne igjen spesielle temaer i
datamaterialet som gjerne ender opp i en form for kategorisering. Man kan bruke intervjuguiden
som et utgangspunkt for kategorisk inndeling av datamaterialet ved & sortere data fra
informantene under hvert hovedtema eller sparsmal. Dette trenger ikke & vaere godt nok og
forskeren kan bruke koding der flere kategorier og underkategorier kan brukes pa samme tekst.
Hvordan kodingen foregar er avhengig av hvordan forskeren leser dataene, hvor man skiller
mellom bokstavelig, fortolkende og refleksiv lesing. A lese bokstavelig betyr at forskeren ser
pa teksten som et analyseobjekt i seg selv og kan veere interessert i innhold, struktur og stil. En
tolkende lesing vil si at forskeren arbeider med a vise hva han tror data betyr, eller hva han
mener han kan slutte fra data. Ved refleksiv lesing er relasjonen mellom intervjuer og informant

ogsa en del av datamaterialet (Johannesen et al., 2020).

I denne studien ble det forsgkt brukt en tverrsnittbasert og kategorisk inndeling av data hvor
intervjuguiden og teoretiske antakelser dannet grunnlaget for & organisere data. Det ble antatt
at dette ville hjelpe & strukturere analysen. Videre vil undersgkelsen kodes ut ifra tema og
dataene vil leses tolkende. Yin gjengitt av Johannesen et al. (2020) gar inn pa fem analytiske
teknikker for & analysere data hvor en er ssmmenlikning med andre caser. Dette kalles en cross
case analyse og dette gar ut pa at man i analysen sgker a knytte data til de teoretiske antakelsene
og lar dette styre analyseprosessen. Herzbergs motivasjons og hygienefaktorer ble i stor grad
brukt til & organisere data. En del av dette var naturlig ut ifra intervjuguiden, men det ble i

tillegg brukt koder for & organisere datamaterialet.
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3.5 Validitet og reliabilitet

Ved kvalitativ forskning brukes begrepene reliabilitet, validitet og objektivitet som kriterier for
kvalitet og kan ogsa brukes for & evaluere gyldigheten til kvalitative data. Reliabilitet handler
om hvor palitelig og ngyaktig data i en undersgkelse er, hvilke data som brukes og hvordan den
er samlet inn og bearbeidet. Muligheten for & gjenta samme undersgkelse med de samme
intervjuobjektene pa et senere tidspunkt med samme resultat vil kunne tolkes som en
undersgkelse med hgy reliabilitet. Kvalitative metoder benytter ikke strukturerte
datainnsamlingsteknikker og observasjoner er verdiladet og avhengig av kontekst.
Undersgkelsen vil ogsa ofte vaere samtalebasert hvor samtalen styrer datainnsamlingen. Dette
vil gjare det vanskelig a male reliabilitet i en kvantitativ undersgkelse da det vil vere sveert
utfordrende, hvis ikke umulig a reprodusere omstendigheter og samtale. Man kan styrke
reliabilitet ved at man beskriver en inngaende og detaljert beskrivelse av forskningsprosessen
og at det legges vekt pa hensiktsmessige kriterier for evaluering (Johannessen et al., 2020). Ved
a benytte en semistrukturert intervjuguide som er mulig a etterprgve av andre vil kunne fare til
styrket reliabilitet av denne undersgkelsen. Hvis andre forskere undersgker samme fenomen og
far samme funn vil det tyde pa hgy reliabilitet. For a styrke reliabiliteten i denne undersgkelsen

vil det foreligge fremgangsmate og hvordan undersgkelsen er gjennomfart.

Validitet sier noe om hvor godt datamaterialet representerer et fenomen og om undersgkelsen
gir gyldige svar pa forskningsspgrsmalet. Validitet kan skilles mellom intern og ekstern
validitet. Intern validitet eller troverdighet handler om undersgkelsen maler det man faktisk
gnsker & male. Den interne validiteten kan styrkes av forskeren ved at man bruker nok tid til &
bli kjent med feltet (vedvarende observasjon) og metodetriangulering som vil si at forskeren
benytter seg av flere metoder for a forske pa et fenomen. Ekstern validitet eller overfgrbarhet
handler om man kan overfare resultatene i undersgkelsen til lignende fenomener. Den eksterne
validiteten kan styrkes gjennom detaljerte beskrivelser av et fenomen og dette kan gjere det
enklere for andre & bedemme om undersgkelsens resultater kan overfgres til andre fenomen
(Johannesen et al., 2020).

I denne undersgkelsen vil det bli brukt metodetriangulering for a styrke undersgkelsens interne
validitet ved a se pa eksisterende forskning og teori samt eget datamateriale. Dette vil vere en
teoridrevet undersgkelse og det er derfor viktig at forskeren har god innsikt i aktuell teori og
forskning i forkant av undersgkelsen. Undersgkelsen eksterne validitet vil forsgkes styrket
gjennom dokumentasjon slik at andre selv kan vurdere om resultatet er overfgrbart til andre

kontekster.
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Objektivitet eller bekreftbarhet handler om at funnene i en undersgkelse er objektive og kan
bekreftes av andre forskere i tilsvarende undersgkelser. Ved en kvalitativ studie vil en forsker
ha et unikt perspektiv, men det er viktig at funnene er et resultat av forskningen og ikke av
forskerens subjektive meninger. Det er derfor viktig at forskeren legger vekt pa & beskrive
beslutninger som blir tatt i lgpet av forskningsprosessen og at man er selvkritisk og vurderer
avvik, meninger og fordommer som kan pavirke fortolkningen (Johannesen et al., 2020).

3.6 Egen rolle som forsker

Utgangspunktet for all forskning er ifalge Johannesen et al. (2020) nysgjerrighet og et gnske
om asvar pa ett eller flere sparsmal. Forskningsprosjekter starter ofte med et gnske om a tilegne
seg mer kunnskap om en virkelighet. Den planlagte undersgkelsen i denne studien bunner ogsa
ut ifra et gnske om a tilegne seg mer kunnskap om temaet motivasjon for a kunne bli en bedre
leder. Forskningen vil sgke a bidra til gkt forstaelse av temaet motivasjon og for forskeren vil
det veere minst like viktig a tilegne seg mer kunnskap om emnet for & kunne bruke dette i

praksis.

Undersgkelsen vil gjennomfares pa sykepleiere som har samme utdanning og hvor forskeren
har jobberfaring fra tilsvarende arbeidsplass. Dette kan bidra til at man har samme perspektiv
og oppfatninger om tema som blir tatt opp. Det vil kunne gjare at forskeren lettere klarer a
opprette en relasjon til informanten pa grunn av lik bakgrunn og at flyten i intervjuet vil veere
lettere siden man snakker samme «sprak». Dette kan bidra til tillit blant informantene og gjere
at man innhenter mer data. Samtidig kan dette pavirke objektivitet ved at forskeren kan inneha

meninger og holdninger som kan pavirke informanten.

Skjervheim gjengitt av Johannesen et al. (2020) sier at samfunnsforskeren ikke bare kan veere
en tilskuer til det som studeres, men forskeren ogsa er en deltaker i samfunnet. Det er derfor
viktig at man er bevisst pa hvilken rolle man har i denne prosessen. Dette innebarer at man
opptrer som forsker og unngar i sterst mulig grad & pavirke informanter og resultater med
faktorer som ikke vil veere relevant for forskningen. Forskere vil ifglge Johannesen et al. (2020)
ha forutinntatte meninger eller holdninger til fenomener som vil pavirke fortolkningen av
undersgkelsens datamateriale og resultater, men ma imidlertid forsgke a vaere mest mulig apen
for det som ligger i data som samles inn. Dette for & gke muligheten for & fa innsikt i fenomenet
som undersgkes. For a kunne forholde seg til innsamlet data fra et forskerperspektiv var det
viktig a sette seg godt inn i eksisterende teori om tema og problemstilling.
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3.7 Etikk

Ifalge Johannesen et al. (2020) handler etikk om forholdet mellom mennesker og hva vi kan og
ikke gjgre mot hverandre. | et forskningsprosjekt er det tre ulike hensyn som forskeren ma
vurdere og disse er informantens rett til selvbestemmelse og autonomi, forskerens plikt til a
respektere informantens privatliv og forskerens ansvar for & unnga skade (Johannesen et al.,
2020).

Ut ifra forskningsprosjektet er det gjort falgende vurderinger rundt etiske problemstillinger:

e Deltakelse i undersgkelsen er basert pa frivillighet og man kan nar som helst trekke seg
fra & delta. Informanter vil bli spurt eksplisitt om deltakelse, og det vil innhentes

skriftlige samtykker i henhold til Nord universitets standarder for studentprosjekter.
e Informantene kan selv velge a avsta fra a svare pa spgrsmal.

e Det vil bli gitt skriftlig informasjon om undersgkelsens formal og hvordan data og

personopplysninger vil bli handtert i undersgkelsen.

e Data som kommer frem av datainnsamlingen vil bli formidlet og rapportert anonymt
slik at informantene ikke kan identifiseres. For & ivareta informantens anonymitet vil
detaljer som ikke er relevant for undersgkelsen (for eksempel alder, kjgnn eller

arbeidsplass) bli endret.

Tematikken i denne forskningen vurderes i utgangspunktet som lite sensitiv, men som et
grunnprinsipp skal datainnsamlingen forega slik at det vil oppleves som lite belastende for
informantene. Ved forskning skal man faglge personopplysningsloven som ifglge Johannesen et
al. (2020) sier at personvern er en persons rett til privatliv og retten til & bestemme over egne
personopplysninger. Forutsetning for & samle inn data om personer er at man ma ha en god og
lovlig grunn, tillatelse, ta hensyn til de registrerte personene og sarge for sikker behandling av
informasjon og opplysninger. Intervjuene i denne undersgkelsen ble gjennomfert ansikt til
ansikt med opptak av intervjuet. Selv om det er lite sannsynlig med identifisering av
informanter vil det likevel vaere en mulighet at informanter kan bli identifisert ut ifra det
transkriberte datamaterialet. Informantene i denne undersgkelsen blir derfor tildelt et

pseudonym, kjgnn og arbeidsplass blir ikke angitt. Den planlagte undersgkelsen innebar
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innsamling og behandling av personopplysninger, og ble siden dette er et studentprosjekt
tilknyttet et norsk universitet meldt inn til Norsk senter for forskningsdata (NSD, u.d.).

NSD sitt meldeskjema er en digital tjeneste hvor det blir gjort en vurdering av den planlagte
behandlingen av personopplysninger i et forskningsprosjekt. Dette gjeres for a sikre at den
planlagte undersgkelsen er innenfor gjeldende lovverk. NSD stiller krav til at meldeskjema skal
innsendes minst 30 dager for oppstart av datainnsamling og forskningsprosjektet vil derifra
falge NSD sine krav og anbefalinger (NSD, u.d.). NSD har godkjent denne studien med

referansenummer 754400.
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4.0 Funn og drgfting

| dette kapittelet vil jeg presentere mine empiriske funn med fokus pa hovedtemaene motivasjon
og turnover. Seks transkriberte intervju ga mye informasjon og for a fremstille empirien pa en
ryddig og oversiktlig mate har jeg valgt a presentere informasjonen i et eget kapittel hvor jeg
presenterer mange sitater underveis. Empirien vil bli presentert i overskrifter som sier noe om
hvilke temaer som blir behandlet i avsnittet, dette for & systematisere empirien pa en oversiktlig
mate. Det teoretiske grunnlaget med motivasjonsteoriene presentert i kapittel 2 vil bli brukt for

a kategorisere innsamlet data.

4.1 Motivasjon og mistrivsel

Sperreundersgkelsen ble startet med a stille et generelt sparsmal om hva som motiverte eller
skapte trivsel pa arbeidsplassen til informantene. Dette for & kunne fa et overblikk litt generelt
om hva informantene vektla i forbindelse med motivasjon og trivsel, for deretter kunne ga
naermere inn pa faktorer som ifglge Herzberg pavirker motivasjon og trivsel. Alle informantene
ansé seg selv som middels til hgyt motivert for jobben. Arsaker som ble oppgitt til at de
motiveres og trives pa jobb og trives pa jobb var relativt samstemte. Alle i undersgkelsen angir

arbeidsmiljg som en kilde til motivasjon og Heidi forklarte seg slik:

«Arbeidsmiljget gjer at jeg trives og turnusarbeid egentlig. Jeg synes det er helt greit a
jobbe turnus. Vi har hatt et veldig godt arbeidsmiljg og vi har det fortsatt. Det har veert
lov & vaere ny og vi hjelper hverandre for det er jo tung pasientgruppe. Det at det er
godt arbeidsmiljg tror jeg at det er viktig. /.../ Jeg motiveres av at det er spennende og
utfordrende. Spennende faglig fordi jeg har vert her i mange ar og likevel faler jeg at
jeg leerer noe nytt hele tiden. Og at det er nye problemstillinger. Sa faglig utvikling feler
jeg er motiverende. Men arbeidsmiljg og det & ha gode kolleger er andre ting som

motiverer meg.»

Denne informanten var den eneste som oppga turnusarbeid som kilde til trivsel. Heidi sier ogsa
at man laerer noe nytt hele tiden og at dette er en kilde til motivasjon. Det a utvikle seg faglig
ble oppgitt av fem informanter som en kilde til motivasjon. At informanten sier at man har et
spennende fagfelt kan veere et uttrykk for at man finner arbeidsoppgavene sine givende. Hanne

uttalte fglgende pa hva som motiverte henne:
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«Ja, hva som motiverer meg. Nei, det er jo godt & hjelpe folk. Jeg synes jo det er et
spennende felt og at det er sa variert. Sa kanskje det er det som motiverer meg. Og at
jeg vet at man ikke kommer til det samme som i gar. Jeg vet at det mest sannsynlig har

skjedd noe.»

Denne informanten forteller om et spennende felt og varierte arbeidsoppgaver som
motiverende. Utsagn som dette hvor arbeidsoppgavens karakter ble angitt som motiverende var
til stede hos fem av informantene. Denne informanten kommer ogsa med et utsagn om at det er
godt & hjelpe andre. Det a hjelpe andre, eller altruisme var ogsa nevnt av fem informanter.
Motivasjonsfaktor som gikk pa resultater eller prestasjoner ble nevnt av kun Laila av

informantene, selv om det & hjelpe andre ble framholdt som det viktigste:

«Det som motiverer meg er jo det & drive & yte sann at pasientene far noe igjen for det.
Og se at den behandlingen og informasjonen vi gir far et positivt resultat, og hvor stor
pris pasientene setter pa det og ikke minst pargrende. Pasientene er en

motivasjonsfaktor.»

Videre ble informantene bedt om & oppgi kilder til at de kan bli demotivert eller forhold som
kan fere til mistrivsel. Den vanligste kilden til mistrivsel som ble oppgitt var at
arbeidsbelastningen var for hgy, eller at man hadde en travel arbeidshverdag. Alle informantene
oppgir arbeidsforhold som noe som kunne fare til mistrivsel eller at man ble demotivert. Her et
sitat fra Hilde:

«Hvis tempoet blir sa hgyt at du feler du ikke har kontroll pa jobben at det blir for
travelt. S& fgler man at man ikke orker mer. At man ikke far til & gjgre en sa god jobb
som man gnsker. Man ma prioritere og kanskje velge bort ting for & kunne utfare det
basale. Medisiner og mat pa en mate. Da synes jeg det blir demotiverende. Da faler du
at du ikke gjar en bra jobb. Nar det er heftig og tungt over lengre tid og ogsa darlig
bemanning. /.../ Jeg liker jo hgyt tempo, men det er nar du bare gar og flyter og det sa
lite tid og lite folk. Du faler at du er kjempesliten nar du kommer hjem og har lite energi
til familien fordi jobben krever mye. Nar det er sa mye belastning at det gar utover

energien til de hjemme, er kanskje det verste.»

Som denne informanten ogsa papeker, er ogsa lav bemanning noe man kan fgle at man blir
demotivert av eller at det kan fare til mistrivsel. Fire av informantene oppga at dette var noe de

folte pa. Et lignende sitat fra Heidi:

31



«Hvis at det er for lite folk pa jobb. Og for belastende. Veldig tunge komplekse pasienter
som ligger veldig lenge og jeg er veldig krevende. Og du star i samme rommene dag

etter dag og uke etter uke. Sa kjenner jeg at det rgyner pa.»
Lav bemanning var ogsa noe informanter fra gruppen med lav turnover falte pa. Her fra Lene:

«Angaende knapphet pa ressurser /...J du er minimum med folk hele tiden pa
avdelingen. Det er vel det som er en frustrasjon. Man far ikke tid til & gjgre det du skal,
og far bare gjort akkurat det du ma. /...J Vi skulle gjerne hatt bedre tid til pasientene.
Far bare tid til det basale. En veldig krevende pasient kan fare til at det gar utover

andre pasienter.»

Dette kan gi uttrykk for at informanten ikke faler at man far gjort en god nok jobb pa grunn av
bemanning, eller at informantene faler at prestasjonene som er en motivasjonsfaktor blir
pavirket. To av informantene delte denne meningen hvorav en var fra avdelingen med lav

turnover og en i hgy turnover.

En av informantene oppga endringer i rutiner som en mulig kilde til mistrivsel og en annen

oppga at det a ikke bli lyttet til av sin leder eller kollegaer kunne fare til mistrivsel.

4.2 Motivasjonsfaktorer
Videre vil jeg presentere funn i forhold til motivasjonsfaktorer.
4.2.1 Autonomi/ Ansvar for eget arbeid/ Prestasjoner

Flere av informantene beskriver en arbeidshverdag som er preget av rutiner og at ting skal skje
til fastsatte tidspunkt. Stell, medisinrunder, mat og visitt har relativt faste tidspunkter og
bestemmer nar ting blir gjort/ skal skje. Det virker som at det setter en begrensning pa hvor mye
informantene opplever at de kan bestemme over egen jobbhverdag. Sitater fra henholdsvis
Hanne og Line

«Jeg har begrenset innflytelse pa hvordan dagen skal gjennomfgres ja. Det er mye

rutiner og fastsatte tidspunkt.»

«Jeg har vel egentlig ikke den totale friheten for det er jo satt i et system. Det er et rigid

system med faste punkter som er til dels rutinepreget.»
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Det er relativt stor enighet om at arbeidshverdagen er preget av mange faste holdepunkter, men
noen av informantene ser derimot ogsa at man har handlingsrom i jobbhverdagen. Lene og

Hilde sier falgende:

«Jobbhverdagen er litt lagt. Men noe frihet har du vel. Ja, det er litt hvordan jeg
planlegger dagen min, men det er jo en struktur som ligger der. Rutinene ligger der.

Men jeg bestemmer jo litt nar jeg gjar ting, men det har jo begrensninger.»

«Jeg legger opp dagen selv, og altsa jeg far jo til & styre nar arbeidsoppgavene blir
utfart. Jeg kan jo velge nar jeg skal utfgre en del arbeidsoppgaver og tilpasser dette ut
ifra hvordan jeg mener det er best. Det gar an & ga litt utenom de faste tidspunktene.

Det er jo noen faste holdepunkter, men jeg bestemmer jo nar ting skal skje.»

I tillegg til at informantene papeker mange faste holdepunkter i arbeidshverdagen er det ogsa
slik at noen av informantene papeker at det er legene som legger premissene og er ansvarlige
for & bestemme behandlingen. Line uttalte at «Det er jo vi som gjgr jobben som legene
forordner» kan indikere at man er utgvende akter og ikke beslutningstaker. Informantene
anerkjenner likevel at de er med pa & pavirke resultatet av arbeidet selv om man har liten
innflytelse pa hvordan arbeidet legges opp. Det kan derfor virke som en del av informantene

distanserer seg fra resultatet. Utdrag fra intervju med Lene:

«Angaende resultater sa synes jeg delvis jeg ser resultater. | spesielle pasientgrupper

sa ser du resultater ganske raskt. Og det er jo gay.»

Dette sitatet viser at man innimellom ogsa far raske resultater av jobben som blir utfart og

informant Hilde kobler ogsa resultatoppnaelse som motivasjonsfaktor.

«Nar jeg ser at pasienter blir bedre. Det at pasienter kommer seg hjem igjen. Resultater

av det jeg gjer kan jeg oppleve som meningsfylt og motiverende.»

«Ja, jeg ser jo resultater av jobben vi gjgr. Pasientene kommer seg jo hjem igjen stort
sett. Og sa tilbake igjen.»

Siste utsagn fra Heidi gir inntrykk av at en del av jobben ikke gir varige resultater, men at man

oppnar resultater en stund far man ma starte pa nytt med samme oppgave.
4.2.2 Arbeidsoppgavens karakter/ variasjon

Alle informantene sier de har varierte arbeidsoppgaver og de fleste nevner at de synes
arbeidsoppgavene er spennende eller interessante. Laila forteller falgende.
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«Jeg feler at arbeidsoppgavene er varierte og vet aldri hva som mgter meg nar jeg
kommer pa jobb. Der er aldri en dag som er lik. Man ma bruke forskjellig kunnskap.
Pasientene er jo heller ikke like og man ma tilpasse og bruke forskjellige innfallsvinkler

for & tilneerme seg pasienten og pargrende.»

«Noen arbeidsoppgaver er veldig vanlige, greie og gar pa automatikk, og sa er det noen
som er veldig spennende. De fleste oppgavene er veldig spennende. [...] Jeg synes jeg

har interessante arbeidsoppgaver, selvfglgelig ikke alle, men mange.»

Siste sitat er fra informant Hilde og generelt er inntrykket at informantene er forngyde med
arbeidsoppgavene, men at man ogsa har arbeidsoppgaver som ikke er like givende. To av
informantene papeker ogsa at sykepleierne blir palagt oppgaver som de fgler de er
overkvalifisert til som Heidi uttrykker:

«Jeg skjgnner jo at vi ma gjare disse arbeidsoppgavene, men jeg synes det er litt begge
deler. Jeg vil ikke si at jeg har en kompetanse som gjor at jeg ikke skal utfare
arbeidsoppgavene, men i og med at vi far enda mer andre oppgaver som utfordrer oss
sa blir dette pa toppen. /...] Man trenger jo ikke veere sykepleier for gjere disse
oppgavene. Fordi kjgkkenet ikke har kapasitet, sa vi ma gjere jobben deres med & smgre

bradskiver og skrape tallerkener. Det er mye sanne ting.»

De fleste beskriver at de har nok kunnskap til & kunne utfare arbeidsoppgavene sine, men at de
innimellom ma spgrre andre om hjelp. Alle informantene beskriver et samarbeidsklima hvor

det er lett & sparre andre hvis man selv er usikker. Farst et sitat fra Heidi fulgt av Hilde

«Det er litt begge deler. Det er alltid plass til mer kunnskap. Jeg feler jeg behersker
arbeidsoppgavene mine og hvis jeg ikke gjer det sgker jeg hjelp.»

«Jeg faler at jeg har nok kunnskap til & utfere arbeidsoppgavene og hvis ikke sa spar
jeg. Det er lett & sparre andre i avdelingen. Det er veldig apenhet for a sparre. Jeg faler
at jeg behersker arbeidsoppgavene mine og har kontroll pa det meste, men hvis jeg er

usikker sa spar jeg. Jeg er trygg i jobben.»

I denne undersgkelsen bekreftet alle informantene at de opplevde at jobben deres var
meningsfull. Dette var i hovedsak relatert til pasientene og betydningen arbeidet har for dem
som Hanne og Lene uttrykker.

«Noen pasienter har vi over mange ar sa det er givende a fa veere der og preve a hjelpe

til & tilrettelegge for at folk skal klare seg best mulig men det er jo mye dystert ogsa.»
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«Jeg synes jeg har en meningsfull jobb, ja. Man far bruke seg selv overfor pasientene.
Videreutviklet meg og at det gir deg noen ting. A hjelpe andre og det & jobbe med folk.

Jeg kunne ikke sittet pa et kontor.»

Informant Hilde relaterer ogsa at hun opplever jobben som meningsfull pa grunn av at man ser

resultater av arbeidet:

«Jeg faler jeg har en meningsfull jobb. Nar jeg ser at pasienter blir bedre. Det at
pasienter kommer seg hjem igjen. Resultater av det jeg gjer kan jeg oppleve som

meningsfylt og motiverende.»

Jeg har ikke observert noen signifikante forskjeller i gruppen lav turnover og hgy turnover i
forbindelse med arbeidsoppgavens karakter eller variasjon.

4.2.3 Forfremmelse og vekst

Alle informantene oppgir sma muligheter for forfremmelse ved deres arbeidssted. En mulighet
vil veere a ga inn i en mellomlederlederstilling med ansvar for sykepleierne pa en avdeling. En
annen mulighet er videreutdanning i form av spesialisering. Sitat fra Hanne og sa Line er

eksempler pa dette:

«Jeg har ingen mulighet for forfremmelse, da ma jeg jo ta videreutdanning. Men
forfremmelse far jeg ikke allikevel om jeg tar videreutdanning og blir pa samme
avdeling. For forfremmelse begrenser seg til ved videreutdanning eller & ga inn i

ledersjiktet sdnn som jeg ser det.»

«Angaende forfremmelse har jeg ikke tenkt noe pa det for jeg er ikke interessert i det.
Muligheten for forfremmelse vil veere a bli fagutvikler eller avdelingsleder eller ass

avdelingsleder.»

Det siste sitatet forteller at informanten ikke gnsker lederansvar noe som gjelder for fem av
informantene. Bare en oppgir at videreutdanning er et alternativ som de har tenkt pa. Av
informantene er det bare to som oppgir at de ikke har fatt noen form for ekstraansvar. Dette er
ekstraansvar i form av spesielle arbeidsoppgaver som en eller noen fa har ansvaret for. Det kan
veere delegert ansvar fra legene, eller inneha et spesielt ansvarsomrade delegert fra leder som

for eksempel ansvar for sykepleierstudenter i praksis. Lene forteller:

«Det er ekstra ansvarsoppgavene er noe jeg har startet med selv. Det er noe jeg synes

er viktig for pasientene, men ikke noe leder har palagt meg. Hvis jeg ikke hadde kunnet
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drevet med dette sa hadde det vart kjedeligere og pavirket motivasjonen min. Det gjor
jo selvfglgelig ogsa at det blir mer belastning.»

Informanten beskriver at hun har tatt pa seg ekstraansvar selv, men far ogsa lov til & drive med
det. Ekstraansvaret gjer at informanten opplever at dette gjer noe med arbeidshverdagen og
motivasjonen i positiv fortegn selv om det farer til en gkt arbeidsbelastning. At ekstra

ansvarssoppgaver farer til gkt motivasjon er det ogsa to andre informanter som forteller om.

Informantene beskriver lite aktivitet med tanke pa faglig utvikling i form av kurs eller
internundervisning i avdelingen de siste par arene pa grunn av covid-19. De fleste beskriver
0gsa en situasjon far covid-19 hvor avdelingene var ganske flinke med tanke pa fagutvikling

som Hanne forteller:

«Det har ikke veert noe serlig med kursaktivitet de siste arene og heller ikke faglig
oppdatering. Men tidligere synes jeg vi var flinke til det. Da jeg var relativt fersk var
jeg heller ikke prioritert for kurs, men hadde allikevel en bratt leeringskurve. Det er ikke
tid og bemanning til & drive fagutvikling.»

Informanten beskriver begrensede ressurser for & drive med faglig utvikling av ansatte. Det
nevnes derimot at det er mye utvikling i det daglige gjennom arbeidet. Informant Heidi

beskriver ogsa dette.

«Det er jo absolutt muligheter for & utvikle seg faglig. Som erfaren sa er det fortsatt nye
ting og nytt utstyr a leere seg. Man klarer & gjegre ting som man ikke klarte tidligere.
Teknisk utstyr er kanskje en starre utfordring etterhvert. Jeg er ikke redd for at det skal

bli for kjedelig og monotont.»

Det ble ikke observert noen forskjeller i hva informantene sa i intervjuet med tanke pa om de

jobbet i en avdeling med lav eller hgy turnover.
4.2.4 Tilbakemelding og annerkjennelse

Av informantene er det mange som forteller om mye og tett samarbeid med sine
sykepleiekolleger. Dette er noe de fleste informantene vektlegger ved sparsmal om de far
tilbakemeldinger eller anerkjennelse pa jobb. De fleste trekker i hovedsak fram at de far
tilbakemeldinger fra sine kolleger. Leder trekkes i noe mindre grad frem. Andre kilder for

tilbakemelding var leger og pasienter. Lene forteller:

36



«Ja, blant de jeg jobber med i alle fall. De er flinke til det kollegene mine. De gir ofte
tilbakemeldinger. Far mye tilbakemeldinger der jeg har ekstra ansvarsoppgaver. [...]
Av leder far jeg tilbakemelding av og til, men kunne noen gang tenkt meg mer
tilbakemelding. Jeg savner kanskje noe tilbakemelding. Av og til faler jeg at jeg blir tatt
litt for gitt. Det kunne sikkert veert litt bedre. Pasientene gir ogsa gode
tilbakemeldinger.»

Denne informanten var den eneste som ga uttrykk for at hun savnet tiloakemeldinger. Hanne
som jobber i en avdeling med hgy turnover ga uttrykk for at de sjelden far tilbakemeldinger fra

legene.

«Ja, det synes jeg at jeg gjer. Bade av leder og kollega og pasienter og pargrende kan
jo kommentere det. /...] Kolleger kunne veert flinkere til & gi tilbakemeldinger, men noen
utmerker seg som er veldig flinke til & kommentere. Leder er ogsa flink til & kommentere.
Veldig sjelden fra leger, har ikke opplevd det s& mange ganger. Men et par ganger
kanskje. Faler jeg far anerkjennelse fra leder og kolleger nar jeg gjer en god jobb. Jeg

synes jeg faler meg sett.»
Laila fra avdeling med lav turnover:

«Ja, bade fra kolleger og pasienter. Leder ogsa. Jeg er ikke noe interessert i a ta imot
skryt, men jeg tar det jo til meg. Vi er veldig flinke til & skryte av hverandre pa
avdelingen nar man har gjort en god jobb. Legene har vi ogsa et godt samarbeid med

og de kan ogsa gi tilbakemeldinger bade konstruktive og negative.»

Som denne informanten sier sa faler hen at det ikke er sa naye med skryt, men at det likevel er
noe man tar til seg. Informant Heidi sier noe det samme, men legger ogsa til at det kanskje er

naturlig med mindre tilbakemeldinger eller annerkjennelse nar man er erfaren.

«Nei, jeg vet ikke om jeg akkurat fgler at det er veldig mye det. Det kan vere at jeg
diskuterer med kolleger og klart det at vi kan jo klappe hverandre pa skulderen og si at
du har gjort en bra jobb. Men det er ikke sa mye. Angaende leder heller ikke sa veldig
mye. Og jeg heller ikke sa veldig mye av legene. Noen gang av pasientene. Det er ikke
dette som driver meg. Kanskje er det sann at nar man har jobbet i mange ar sa blir det

mindre skryt. Det er mer vanlig & gi ros til nye.»
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4.3 Hygienefaktorer
| dette underkapittelet vil jeg presentere funn og sitater gjort pa hygienefaktorer.
4.3.1 Mellommenneskelige forhold

Pa sparsmal om hvordan forholdet er til sine arbeidskollegaer beskriver alle informantene et

godt forhold til sine sykepleiekolleger og ogsa til sin leder. Line forteller falgende:

«Forholdet til de jeg jobber sammen med er godt. Jeg gleder meg til & ga pa jobb. Jeg
hadde jo ikke gledet meg hvis jeg ikke hadde trivdes sammen med de jeg jobber med.
Jeg faler jeg har et godt forhold til leder. De gruppene vi jobber mest med synes jeg
0gsa jeg har et godt forhold til. Jeg har veldig god kontakt med legene og har et godt

samarbeid. Faler vi har et godt arbeidsmiljg og at vi hjelper hverandre.»

Dette er et sitat fra en som jobber i avdelingen med lav turnover. Fra samme gruppe papeker

ogsa Lene at hun har et godt samarbeidet med legene

«Vi har et veldig godt forhold til legene. Og sann har det vart i alle ar. Det er jo litt av
motivasjonen at de har dratt oss med ogsa. Der er det nok ikke s& mange andre leger
som gjar. De delegerer arbeidsoppgaver til oss som tidligere har veert legeoppgaver.
Det er veldig opptatt av at vi skal utvikle oss og leere ting. Det er en faktor som er veldig

positiv som avdelingen min har nytt veldig godt av.»

Informantene som jobber i en avdeling med hgy turnover beskriver forholdet til leder og
sykepleiekolleger pa samme mate som de som jobber i avdelingen med lav turnover, men har
litt andre observasjoner rundt forholdet til legene. Utsagn fra Heidi som sier at «Jeg har et helt
greit forhold til legene.» og Hilde som sier at «vi har et godt samarbeidsklima, men legene
kunne kanskje hgrt pa oss litt mer innimellom.» kan indikere enn viss forskjell mellom

gruppene. Hanne beskriver forholdet til legene slik:

«Men pa avdelingen har man jo jobbet med legene over lengre tid, sa det er ikke noe
problem pa en mate, men det er kanskje vanskeligere med de som kommer innom og
rullerer som man ikke rekker a bli sa godt kjent med det kvarteret man sitter i visitt.

Men jeg faler ikke at jeg har noe problem med & samarbeide»
4.3.2 Lenn/ andre materielle motivasjonsmidler

Alle informantene i denne studien uttrykker at lgnn har mye a si. De aller fleste virker & vere

noenlunde forngyde med lgnnen, Heidi og Hilde forteller:
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«Lgnna har jo mye betydning. Mye vil ha mer. Jeg synes jo egentlig at vi tjener sann
ganske bra, men hvis vi sammenligner oss med andre sa synes jeg jo at vi har litt av et
ansvar. Sa jeg synes jo vi bgr ha bra lgnn ogsa. Ut ifra ansvaret sa kunne vi godt ha
ligget litt hgyere og spesielt i forhold til en del andre yrkesgrupper som har nesten like

mye. De fortjener det sikkert, men det er noe med ansvaret.»

«Den har jo mye a si. Du skal jo leve av den pa en mate. Jeg synes jo den er ok, men jeg
synes ikke den er bra nok i forhold til det ansvaret vi har. Det er ganske stort ansvar for
det er ganske darlig pasienter. Jeg synes ikke det er bra nok i forhold til ansvaret. Og
heller ikke at vi yter og yter hele tiden uten & fa s mye ekstra tilbake.»

En del ev informantene sammenligner lgnnen med andre med tilsvarende utdannelse og
konkluderer med at sykepleiere har for liten lgnn. Det papekes ogsa at man har mye ansvar og
at dette skulle gi grunnlag for gkt lgnn. Informantene i denne studien jobber kveldsvakter og
ogsa helligdager eller andre ubekvemvakter. To av informantene uttrykker misngye med den

gkonomiske kompensasjonen de far i forbindelse med dette, Henholdsvis Heidi og Line:

«l forhold til ubekvemstillegg s& kunne jeg jo tilleggene har veert justert i forhold til

andre yrker sa er det jo en del som har veldig godt betalt for & jobbe helligdager.»

«Jeg synes heller ikke tilleggene er noe spesielt bra. Jeg synes ikke det er verdt a ta

ekstra vakt ved spesielle reddager.»

Ingen har eksempler pa andre materielle goder eller motivasjonsmidler som har blitt brukt til &
kompensere eller motivere sykepleiere. Lgnn viste ingen observerbar forskjell mellom de som

jobbet i avdeling med hgy eller lav turnover.
4.3.3 Pavirkning av fritid

Alle informantene er samstemte om at turnusarbeid pavirker fritiden. Fglelsene mot det a jobbe

turnus er derimot noe blandet og kan ogsa veere pavirket av livssituasjon ifglge Hanne:

«Turnusen pavirker jo fritiden. [...] Sd det er klart det er bade fordeler og ulemper med
begge. Samtidig sa er det jo en del av jobben og jeg visste jo hva jeg gikk til. Sa jeg vet

ikke helt. Far unger sa hadde det ikke sa mye & si. Men ting endrer seg.»
Hilde sier ogsa at det kan vaere fordeler og ulemper med turnus

«[...] Det kan veere positivt & ha fri en formiddag nar man skal pa seinvakt. Det negative

er at man alltid ma sjekke turnus far man kan finne pa noe sosialt. Det er relativt mye
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jobbing i helgen. Ofte sa vil man jo helst veere hjemme pa kveld eller natt. Ved travle
vakter kan man ha lite energi pa ettermiddagen til familien eller til & finne pa noe

sosialt.»

Spesielt er det flere som nevner det a jobbe ofte helg pavirker fritiden i negativt fortegn, men
o0gsa det a jobbe helligdager nar andre har fri. Lene har disse tankene rundt det & jobbe turnus:

«Ja det gjar vel det. Turnus pavirker fritiden. Kan pavirke bade positivt og negativt.
positivt ved at man kan ha fri midt i uka. Negativt ved at man jobber en del helger. Men
nar jeg farst kommer pa jobb sa er det greit. Nar barna var sma sa var det jo greit a

kunne veere litt fleksibel. Synes det er litt ofte helg.»

Laila ser at turnusarbeid gjgr at man innimellom kan ha lengre friperioder som gjgr det positivt,

men papeker ogsa en negativ pavirkning av sgvn og dggnrytme i forbindelse med turnusarbeid.

«l forhold til turnus sa kan man fa lengre friperioder som er positivt. Sa det er veldig greit.
Men for eksempel fra senvakt til tidlig vakt blir det ofte litt lite sgvn. Det kan vaere vanskelig &
ga rett og legge seg etter en travel vakt. Kroppen trenger a roe seg ned. Turnus kan vare
negativt ved at man ma jobbe pa for eksempel rgd dager nar andre har fri. Men man har jo

valgt det selv og da ma man bare finne seg i det.»

Ingen av informantene forteller om at de tar med seg arbeid hjem, men to forklarer at man av
og til bruker en del tid til & g& igjennom spesielle situasjoner som har skjedd pa jobb. Eksempel

fra Laila:

«Nei, nar jeg er ferdig pa jobb sa kobler jeg ut hvis det er ikke har veert noe spesielt som
har skjedd pa jobb da. Ved tragiske hendelser sa blir det litt annerledes. Ellers sa er jeg

flink til & skru av bryteren.»
4.3.4 Arbeidsforhold

Informantene var meget engasjerte ved spersmal rundt arbeidsforhold, og jeg har valgt &

presentere funn fra avdelingen med hgy turnover ferst. Hanne forteller fglgende:

«Bemanningen er ikke sa bra. Det er tynt. Vi mangler bestandig noen, og sann har det
veert i det siste. | dag er det blitt 3 pa seinvakt og vi skal egentlig veere 5-6. Vi praver a
leie inn ekstravakter, men jeg forstar at det er vanskelig a fa tak i folk. Jeg er usikker pa
om grunnbemanningen har blitt lavere det siste arene. Det vet jeg ikke. Men det er en

markant endring pa noen ar. /...] Og det blir jo ikke noe mindre med pasientene. [...]
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Men det gar jo alltid rundt, og det er jo det som er. Vi springer jeg litt ekstra sa gar det.
Vi blir jo slitne og det ender med at vi til slutt ikke orker. I enkelte tilfeller kan det ga
utover pasientene i verste fall. [...] Arbeidsbelastningen varierer litt. Det er ikke sann
som det har veert, for fgr har vi hatt en periode fra hgsten til mars som har veert ekstremt
travelt. Men na er det litt sann dag om til. Vi kan ha noen dager det er kjempetravelt,

og sa far vi noen dager som er litt rolige igjen. /...] Ofte er jeg utslitt etter dagvakt.»

Informanten beskriver en avdeling med lite bemanning hvor man har begrenset tilgang til
vikarer. Informanten mener det har skjedd en endring over tid som har fart til darligere
bemanning samtidig som at pasientene har blitt mer krevende. Hanne beskriver ogsa, som den
eneste, at det i situasjoner kan veere sa travelt at den faglige kvaliteten blir pavirket negativt.
Arbeidsbelastningen blir beskrevet som varierende, men at den i perioder sveert er sveert hgy.
Heidi forteller ogsa om dager hvor man ikke har tid til matpause og alle forteller om at de er
sveart slitne etter en arbeidsdag. Hilde nevner ogsa at det ved avdelingen er mange ferske

sykepleiere som pavirker arbeidsbelastningen.

«Hvis du har den bemanningen vi skal ha, sa er den grei. /...] Men nar det er mye nye
folk og sykdom s& har bemanningen veart elendig. Pa grunn av sykdom blant ansatte og
det har ikke vaert noen a leie inn. Arbeidsbelastningen oppleves som overkommelig nar
grunnbemanningen er der. Jeg synes arbeidsbelastningen er stor. Det er mange ferske
folk og til tider veldig darlige pasienter. Det krever mye tid og sa er disse pasientene

kompliserte. Jeg synes det er tungt ja.»

Informanten oppfatter altsa grunnbemanningen eller at bemanningen som er planlagt a vaere der
er ok, men gir uttrykk for at den ofte ikke er til stede pa grunn av sykdom eller at de som mater
pa jobb ikke alltid innehar nok erfaring for & klare den samme jobben som mer erfarne
sykepleiere. Heidi papeker ogsa at de har blitt palagt flere oppgaver som andre yrkesgrupper

tidligere utforte.

«Jeg vil ikke si at jeg har en kompetanse som gjgr at jeg ikke skal utfare
arbeidsoppgavene, men i og med at vi far enda mer andre oppgaver som utfordrer oss
sa blir dette pa toppen. Sa det kunne vert tatt av oss litt i andre enden nar vi far
oppgaver. Man trenger jo ikke veere sykepleier for gjgre disse oppgavene. Fordi om
kjokkenet ikke har kapasitet, sa vi ma gjere jobben deres med a smare bragdskiver og

skrape tallerkener. Det er mye sanne ting.»
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Videre er utdrag fra informantene fra avdelingen med lav turnover. Fglgende utdrag fra Laila,
Lene og Line:

«Vi skulle gjerne veert flere pa grunn av arbeidsbelastning. Vi bruker sa mye tid pa
dokumentasjon foran dataen. S& nar det er fullt og travelt sa er det nesten ikke noe
pasientkontakt. /.../ Sa da skulle vi hatt mere folk sa vi hadde hatt litt bedre tid til

pasientene. Ved fraveer prever vi a leie inn nar det er behov, men vi ser an belegget.»

«Jeg synes ikke at vi er i overbemannet. Spesielt ikke helgene. Da synes jeg vi det er
knapt. Skulle gjerne veert flere, men det er vel et gkonomisk spgrsmal.
Arbeidsbelastningen varierer veldig. Man kjenner det mest nar man kommer hjem. At
man kan bli sittende i stolen i resten av kvelden. Det er ofte ganske stort trykk. Tempoet
har gkt og pasientene blir darligere, sa det har skjedd en utvikling.»

«Bemanningen er grei nok, eller. Vi kunne jo alltids veert flere, men det gar som regel
rundt. Det er ganske belastende i perioder. Det er generelt hgyt tempo. Vi kan skrive ut
10 pasienter og sa er det like mange igjen til natten.»

Informantene beskriver et @nske om bedre bemanning, men gir inntrykk av at
arbeidsbelastningen er overkommelig. Informantene beskriver et hgyt tempo pa jobben, og i
likhet med den andre gruppen beskrives arbeidsbelastningen som varierende. En bemerker at
dokumentering gjer at man far mindre tid til pasientene. Ogsa her beskrives en hverdag hvor
man oppfatter at pasientene over tid har blitt mer pleietrengende eller krevende, men bare en

kommenterer at man fgler seg sliten etter endt arbeidsdag.

Jeg mener man kan observerer en forskjell i hvordan informantene ordlegger seg og far et
inntrykk av at de som jobber i avdelingen med hgy turnover fgler de har en bemanningssituasjon

som i stgrre grad pavirker arbeidsforholdene i negativ retning.

4.4 Turnover

Av alle informantene var det en som bekreftet a ha en intensjon om & slutte i jobben. Denne

informanten jobbet pa avdelingen med hgy turnover og Hanne forklarte falgende:

«Jeg falger med pa om det er noe annet. Bade som sykepleier, eller noe helt annet. Hvor
lenge skal man orke a holde pa sann? Jeg gnsker mindre arbeidsbelastning og det & ha

energi nar jeg kommer hjem. Ikke fgle at det er sa vidt jeg klarer & holde meg gaende
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til sengetid. Lann tenker jeg ogsa pa. Det er klart jeg har venner som har andre jobber
som ikke er innen helse og bare jobber dagtid og har fri nar andre har fri og tjener

bedre enn meg. Det er jo fristende.»

Informanten angir da hgy arbeidsbelastning og et mulig gnske om en jobb med bedre lgnn og
en arbeidstid som ikke pavirker fritid i like stor grad. Som forklaring pa hvorfor hun ikke

allerede har skiftet jobb svarer Hanne:

«Fordi det er skummelt. Man er trygg der man er, og man er kjent og sa skal man ga til
noe helt nytt. Da vet man ikke hva man far. Kolleger holder meg ogsa litt igjen. Jeg
trives jo veldig godt sammen med dem. Jeg har jo litt lojalitet over for avdelingen, men

lgnna holder meg i alle fall ikke igjen.»

Resten av informantene benekter intensjon om & slutte, men to er noe bekymret for

arbeidsbelastningen. Et eksempel fra Laila:

«| lgpet av det siste aret sa kjenner jeg jo at det krever sitt. Jeg er ikke sikker pa at jeg
klarer & std i jobben i 10 ar til i dette tempoet her. Det er krevende, men jeg ser ikke for

meg en annen type jobb.»

Av informantene ser alle for seg a fortsette i yrket pa sikt, inkludert informanten som ga uttrykk
for intensjon om & slutte. Hanne ga derimot uttrykk for at hen kunne tenke seg a videreutdanne
seg. En av informantene ser for seg & ga inn i ledersjiktet pa sikt og en kunne tenke seg & jobbe
pa en avdeling med et litt lavere tempo. Alle informantene bekrefter at de faler en tilhgrighet
til sin arbeidsplass og vektlegger da at man har jobbet pa samme avdeling over lang tid som

arsak til dette som Line forteller:

«Jeg foler en viss lojalitet overfor kolleger og leder siden jeg har veert der sa lenge pa
en mate. Na er det jeg og noen til som begynner & ha vert her lengst. Sa da blir det
kanskije litt automatisk at man far en viss lojalitet. Man vet litt hvordan ting fungerer,

og det er bade pa godt og vondt. Man blir kanskije litt fastlast.»

Videre har jeg valgt & dele betraktninger fra informantene om turnover avhengig av om de
jobber i avdeling med lav eller hgy turnover. | sistnevnte gruppe snakker alle informantene om

at det blir gkt ansvar som faller pa de erfarne og farer til gkt belastning. Eksempel fra Heidi:

«Nar det er mange nye folk, sa kan du risikere at du er den eneste pa vakt som har
erfaring. At de andre ikke har vart i mer enn 2 ar sa kan det veaere utfordrende hvis det

er mye darlige pasienter. Det kan oppleves som bade utrygt og belastende. /...J Det at
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du feler at du er veldig lange perioder stdr med de tyngste og mest utfordrende
pasientene. Sa helt klart en gkt arbeidsbelastning nar det er mange ferske. Jeg faler mer
ansvar. Hvis du vet at det er noen du jobber sammen med som har pasienter som de
kanskije ikke skulle hatt fordi de er sa ferske. Sa fgler du at du at de sper deg hele tiden,
sa du ma ha oversikt over flere pasienter. Sa det synes jeg er utfordrende. Der hele tiden
nye & leere opp, men vi er jo vant med det for det har jo hele tiden vert jevnt med
utskiftninger, men den siste tiden har det veert veldig mye. Den faglige kvaliteten blir

pavirket. Vi har jo mistet mange dyktige.»

Informanten beskriver gkt belastning i form av at man ma ta mer ansvar og falge opp de tyngste
pasientene, men ogsa at det er en belastning a leere opp nye ansatte. Denne betraktningen deles
av alle informantene som jobber ved denne avdelingen. De beskriver ogsa at kompetansenivaet
blir senket ved turnover, men ogsa at turnover kan pavirke tilhgrigheten og samhold i

avdelingen som Hanne forteller:

«Nar mye kompetanse forsvinner sa gjar det jo noe med deg. Nar mange av kollegaene
dine slutter og du ikke fgler at du kjenner halve avdelingen. Det ma jeg innrgmme at jeg
gjorde noe med meg og farte til at jeg begynte a se etter annen jobb. Motivasjonen og

tilhgrigheten min til avdelingen ble pavirket. Jeg felte at det faglige nivaet var lavere.»

Informantene fra avdelingen med lav turnover kjenner ogsa pa noe av det samme med at

opplaring av nye ansatte kan fare til en ekstrabelastning og ekstra ansvar som Laila forteller:

«Det preges jo av at det blir utskifting av kolleger. Nar folk fungerer som de skal sa
plutselig drar de og sa kommer det nye som skal ha opplaring og at vi skal ha det til &
fungere. Det krever jo litt ifra 0ss. Det bidrar jo til at det blir mer stress. Det blir mere
oppgaver pa de som er erfarne for man skal jo fa ting til & fungere. Vi har et fast opplegg

til nye for da glir det litt av seg selv. Fagkompetansen til avdelingen kan bli pavirket.»

De erfarne far ogsa flere oppgaver ved utskiftinger, men informanten beskriver ogsa rutiner for
a ivareta de nye og redusere belastning blant de erfarne. Pa spersmal om hvorfor det er lav
turnover pa sin egen avdeling spekulerer Laila i om det kan ha noe med erfaring a gjere og at

man har klart & holde pa erfarne sykepleiere

«Pa min avdeling har de mest erfarende 20 til 30 ars erfaring, mens pa andre avdelinger
er kanskje en med 5-6 ars erfaring den mest erfarne. [...] Man ma tale ganske stort

arbeidspress. Jeg tror vi har litt andre rutiner og mer ordnet system. Det kan veere

44



mange ting. Men det kan vaere organiseringen og rutinene pa avdelingen. Det flyter mer
her pa avdelingen. Jeg tror vi jobber mere sammen og hjelper hverandre. Jeg tror andre

avdelinger kanskje jobber litt tyngre.»

Informanten peker ogsa pa hvordan man organiserer avdelingen og har rutiner som bidrar til en
bedre arbeidsdag. Det blir ogsa spekulert i om man er flinkere pa denne avdelingen til & jobbe

sammen og hjelpe hverandre.

Pa sparsmal om hva informantene tenker kunne fatt sykepleiere til & holde seg i jobben lengre

eller redusert turnover, svarer samtlige av informantene gkt bemanning.

«Hvis du har veldig mye gjennomtrekk i avdelingen sa far du fort veldig mye ansvar.
Det er nok lettere & bli i ro i en avdeling hvor det er mer stabilt og kompetansen er pa
plass. At man ikke fgler seg alene med ansvar. Lgnnen kan vel ogsa veere en faktor. Hvis
man hadde gjort noe med bemanning sa kunne det kanskje fart til at folk sto i jobben

lengre.»

Av informantene sa var det fire som nevnte lgnn som en faktor, men hovedfokuset la pa
arbeidsforhold og bemanning. Andre forslag var starre stillingsandeler og muligheter for

videreutdanning.
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5.0 Drafting

| dette kapittelet vil jeg drafte funn som ble presentert i forrige kapittel og drefte dette opp mot
studiens teoretiske grunnlag som ble redegjort for i kapittel 2, samt se pa hvordan resultatene
forholder seg til annen aktuell forskning. Jeg har valgt kategorisere kapittelet ut ifra motivasjons

og hygienefaktorer i likhet med forrige kapittel.

5.1 Motivasjon og mistrivsel

| starten av intervjuet ble det stilt sparsmal rundt motivasjon og mistrivsel hvor informantene
selv reflekterte rundt dette uten & ha fatt presentert forskjellige motivasjons eller
hygienefaktorer. Tanken bak dette var at motivasjonsfaktorer og hygienefaktorer som man
uoppfordret far presentert som en kilde til motivasjon eller misngye, vil kunne sta sterkere som
en indikasjon pa hva som er viktigst for informantene uten at de far presentert faktorer i form

av et sparsmal.

Alle i undersgkelsen angir arbeidsmiljg eller godt samhold i avdelingen som en kilde til
motivasjon. Jeg tolker informantenes utsagn som at det dreier seg om mellommenneskelige
forhold, som Herzberg oppgir som en hygienefaktor. Hygienefaktorene er som tidligere nevnt
ifglge Herzberg ikke en kilde til motivasjon eller trivsel, men kan kun skape mistrivsel ved
fraveer. Likevel er dette noe alle informantene oppgir som en kilde til motivasjon eller trivsel. |
Hackman og Oldham sin teori er det narliggende & plassere dette som en moderator om hvor
godt forngyd man er med andre arbeidsforhold. Moderatoren kan pavirke motivasjon i form av
at det pavirker styrken til de kritiske psykologiske tilstandene og ogsa resultater. At
informantene oppgir en hygienefaktor som en motivator er derfor ikke helt i trad med teorien

til Herzberg.

Fem av informantene oppga at de hadde et spennende fagfelt og dette kan veere et uttrykk for
at man finner arbeidsoppgavene sine givende. Dette kan kobles opp mot Herzbergs
motivasjonsfaktor; arbeidsoppgavens karakter. | Hackman og Oldhans teori kan dette kobles
opp til kjennetegn ved oppgaven som krav til variasjon i kunnskap, identifikasjon med
oppgaven og oppgavens betydning som er med pa fare til opplevd meningsfull jobb som er en
av de kritiske psykologiske tilstandene. Det & hjelpe andre, eller altruisme var ogsa nevnt av
fem informanter og man kan ifglge Jacobsen & Thorsvik, (2019) argumentere for at dette er en

form for indre motivasjon hvor man utfarer en oppgave for andre sann at resultatet av utfart
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arbeid blir en positiv opplevelse. Ut ifra dette kan man argumentere med at det a hjelpe andre
dreier seg om Herzbergs motivasjonsfaktor arbeidsoppgavens karakter.

Ingen av informantene i undersgkelsen gjar en klar kobling til motivasjonsfaktorene ansvar for
eget arbeid, annerkjennelse, vekst eller forfremmelse som en kilde til motivasjon eller trivsel.
Motivasjonsfaktoren prestasjoner ble nevnt av en av informantene og en nevnte turnusarbeid

som en kilde til motivasjon.

Videre ble informantene bedt om & oppgi Kilder til at de kan bli demotivert eller forhold som
kan fere til mistrivsel. Den vanligste kilden til mistrivsel som ble oppgitt var at
arbeidsbelastningen var for hgy, eller at man hadde en travel arbeidshverdag. Hey
arbeidsbelastning samsvarer med Herzbergs hygienefaktor arbeidsforhold og alle informantene
oppgir dette som noe som kunne fare til mistrivsel eller at man ble demotivert. Lav bemanning
var det fire av informantene som oppga og dette kan veare en av arsakene til hgy
arbeidsbelastning. Lav bemanning kan derfor dreie seg om hygienefaktoren arbeidsforhold,
men kan ogsa veere et resultat av hygienefaktoren personalpolitikk. Ut ifra Hacman og Oldhams
teori vil dette kunne sorteres under som en moderator som pavirker hvor godt forngyd man er
med andre arbeidsforhold. To av informantene koblet videre arbeidsforholdene som at det er
hgy arbeidsbelastning til at det pavirker kvaliteten pd arbeidet som blir utfgrt. Altsa at

motivasjonsfaktoren prestasjoner blir pavirket av hygienefaktoren arbeidsforhold

Hverken hygienefaktorene lgnn, forhold som pavirker fritid, sikkerhet i jobben eller status ble

nevnt som en kilde til mistrivsel eller demotivasjon pa dette tidspunktet i undersgkelsen.

5.2 Motivasjonsfaktorer

Videre i undersgkelsen ble det gatt naermere inn pa forskjellige motivasjonsfaktorer for a fa
informantenes perspektiv pa dette. Faktorer fra Herzberg og Hackman og Oldham som

omhandler noe det samme er sortert under samme underkapittel.
5.2.1 Autonomi/ Ansvar for eget arbeid/ Prestasjoner

Autonomi vil ifglge Jacobsen og Thorsvik (2019) si at ansatte opplever et personlig ansvar for
resultatet ut ifra hvordan arbeidet legges opp. Herzberg har ansvar for eget arbeid som en del
av sine motivasjonsfaktorer, noe som kan veere beslektet til prestasjoner og om man ser
resultater av eget arbeid. Hackman og Oldham har autonomi som et kjennetegn ved en oppgave
som kan fare til en av de kritiske psykologiske tilstandene som er opplevd ansvar for eget
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arbeid. Autonomi vil si at ansatte opplever et personlig ansvar for resultatet ut ifra hvordan
arbeidet legges opp. Dilig-Ruiz et al (2018) definerer autonomi blant sykepleiere som at man

har autoritet til & gjare kliniske beslutninger og kunne utfgre tiltak ut ifra dette.

Flere studier har pekt pa viktigheten av opplevd autonomi som en motivasjonsfaktor eller som
en faktor som kan redusere intensjon om a slutte. | forskningen til Galletta et al. (2011) og Osuji
et al. (2014) var autonomi en av ngkkelfaktorene som reduserte intensjon om a slutte eller
turnover. Toode et al. (2011) beskriver ogsa autonomi som en viktig motiverende faktor og
ifelge Dilig-Ruiz et al. (2018) og Lu et al. (2012) vil autonomi signifikant pavirke
jobbtilfredshet positivt.

I denne undersgkelsen opplever flere av informantene at mye av hverdagen bestar av faste
tidspunkt & forholde selg til. Rapport, medisinrunder, maltider, legevisitt og andre faste
tidspunkt kan gjegre at mye av arbeidsdagen kan oppleves rutinepreget. Videre kan dette veere
med & bestemme for hvor mye man faler man kan bestemme over egen arbeidshverdag. Noen
av informantene opplever likevel at man har et handlingsrom for nar man kan utfgre
arbeidsoppgaver og at det er en viss frinet med tanke pa hvordan arbeidet legges opp. Denne
friheten kan derfor dreie seg om subjektive perspektiver som gjar at man opplever en frihet

innenfor rammene som er satt.

Ingen av informantene forteller om at de fagler pa autonomi i behandlingssparsmal. Ifglge en
informant er det legene som bestemmer og sykepleierne som utfgrer. Jeg er usikker pa om
sykepleieren i denne undersgkelsen ikke anerkjenner at de kan veere med pa &, og sannsynligvis
ofte pavirke legene under visitt. At to av Informantene har denne oppfattelsen kan ogsa veere
med pa & gjere at man distanserer seg fra at de er med pa resultatoppnaelse. For eksempel hvis
man vektlegger at legen har bestemt hvilken medisin som skal gis og at det er medisinen som
gjer pasienten frisk har sykepleieren bare veert med pa a dele ut medisin. Jeg mener at
sykepleierne er mye mer delaktig i resultatet som er at pasientene blir friske nok til a reise ifra
sykehus. Dette handler ogsa om perspektiver og om man anerkjenner sin egen rolle som en
positiv innflytelse pa resultatoppnaelse. De siste fire informantene falte alle at de sa resultater
ut ifra jobben de gjorde og at de var en del av bidragsyterne som gjorde at man oppnadde mal.
Selv om gruppene i denne undersgkelsen har noen forskjeller i form av synlige resultater ut ifra
hvilken avdeling de jobber pa, ble det ikke observert noen forskjeller mellom avdeling med hgy
turnover og lav turnover. Forskjellen mellom gruppene dreier seg om at den ene avdelingen

ofte har en pasientgruppe som ligger lengre inne til behandling og ogsa har en del pasienter som
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er gjengangere. Det vil si pasienter som har en slik sykdom som gjer at de i perioder har en
behandlingstrengende forverring i tilstanden som sa blir behandlet, men som sannsynligvis vil
komme tilbake senere ved en ny forverring. Avdelingen med lav turnover har en starre andel
av pasienter som blir akutt syke, men som ogsa kommer seg fortere og det vil derfor kunne

veere lettere & observere resultater av arbeidet.

| forhold til Hacman og Oldham sin modell vil delegering av ansvar kunne pavirke autonomi
som igjen kan fare til opplevd ansvar for arbeidet. Fire av informantene i undersgkelsen oppgir
a ha fatt ekstra ansvar innad i avdelingen og dette kan derfor dreie seg om en form for delegert
ansvar som kan fare til gkt opplevelse av autonomi. Noen av disse relaterte dette til gkt

motivasjon, men at det kom med en pris i form av ekstra arbeidsbelastning.

Hackmann og Oldham har opplevd ansvar for resultat som en av de kritiske psykologiske
tilstandene som kommer ved at oppgaven kjennetegnes ved autonomi. Informantene oppgir
bare i noen grad at de fagler de har autonomi og opplever ansvar for resultater. Den kritiske
psykologiske faktoren er derfor bare delvis til stede som motivator og ogsa bare delvis til stede
ut ifra Herzbergs motivasjonsfaktor ansvar for eget arbeid. Som annen forskning har papekt kan
autonomi vaere en viktig motivasjonsfaktor for jobbtilfredshet og for a forebygge turnover. |
denne undersgkelsen oppgir informantene noe begrenset falelse av autonomi i forbindelse med
jobben, og saledes er ikke dette en faktor som farer til gkt motivasjon blant informantene, men

det er heller ikke noen som gir sterkt uttrykk for at dette forer til misngye.
5.2.2 Arbeidsoppgavens karakter/ variasjon

Ifelge Herzberg modell er arbeidsoppgavens karakter at nar arbeidsoppgaven i seg selv er
givende, sa vil oppgaven fremme motivasjon. Hackman og Oldhams modell viser at variasjon
i oppgaver og kunnskap, identifikasjon med oppgaven og oppgavens betydning kan bidra til en
kritisk psykologisk tilstand som er opplevd meningsfull jobb som er en av de tre psykologiske

tilstandene som ma vere pa plass for a fremme arbeidstakers motivasjon.

Det at fem av informantene trekker fram at de motiveres av & ha et spennende fagfelt under
innledende sparsmal om motivasjon kan dette antyde at denne faktoren er ekstra vektlagt blant
informantene. Pa mer direkte sparsmal om hvordan man opplever arbeidsoppgavene oppgir alle
informantene at de opplever arbeidsoppgavene som spennende eller interessante. Noen av
informantene utrykker ogsa at ikke alle arbeidsoppgavene er like spennende og at det til tider
er for mange arbeidsoppgaver. Ut ifra det informantene svarer er derfor arbeidsoppgavens

karakter en framtredende motivator for informantene i denne undersgkelsen. Dette kan

49



ytterligere understettes ved at alle informantene bekrefter at de opplever a ha en meningsfull
jobb som ifglge Hackman er en kritisk psykologisk tilstand som pavirker motivasjon. |
Hackman og Oldhams modell blir dette oppnadd ved at informantene fgler at oppgavene i seg
selv er betydningsfull, men ogsa at de oppgir varierte oppgaver hvor de far bruke variert
kunnskap. Informantene uttrykker at de opplever at kjernedimensjonene variasjon i kunnskap,
identifikasjon med oppgaven og oppgavens betydning er til stede. I innledende spgrsmal om
hva som motiverer informantene ble altruisme trukket fram som motivasjonsfaktor og det kan
veere narliggende a koble altruisme opp mot det a fgle at man har meningsfulle
arbeidsoppgaver. Det & hjelpe andre vil kunne oppleves a gi mening i arbeidet. Gaki et al. (2013)
fant at opplevd meningsfullt arbeid var den viktigste motivasjonsfaktoren i sin forskning. Toode
et al. (2011) understreker ogsa at dette vil ha en motiverende effekt og at de som hadde et
altruistisk motiv var mer motivert til & jobbe enn de som ikke hadde samme falelser. Ifalge
Fernet et al. (2017) og Sellgren et al. (2009) vil sykepleiere som primeert utfgrer jobben fordi
de opplever jobben som tilfredsstillende eller meningsfull, gi lavere intensjon om & slutte.

Fire informanter i denne undersgkelsen oppgir at de har fatt delegert ekstra arbeidsoppgaver og
innehar mer ansvar pa avdelingen. Dette kan ha vaert med a pavirke svarene til informantene
ved at de faler de har en mer variert og spennende jobb. Alle informantene, selv de uten noen
form for ekstra ansvar oppgir likevel at arbeidsoppgavene er varierte og spennende. Variasjon
i arbeidsoppgaver vil ifglge Toode et al. (2011) ha en positiv effekt pa motivasjon som ogsa

kan observeres i noen grad blant informantene.

Fordi alle i undersgkelsen vektla motivasjonsfaktoren arbeidsoppgavens karakter eller den
kritiske psykologiske tilstanden av & oppleve & ha en meningsfull jobb, var det derfor ingen
observerbare forskjeller blant de to gruppene som ble undersgkt. Dette var den fremtredende
motivasjonsfaktoren eller psykologiske tilstanden som bidro til motivasjon blant informantene

i denne undersgkelsen.
5.2.3 Forfremmelse og vekst

Ifalge Herzberg sin modell kan forfremmelse styrke fglelsen av annerkjennelse, vekst,
prestasjoner og ansvar og kan dermed gi gkt motivasjon. I Hackman og Oldham sin modell er
vekst en moderator som kan svekke eller styrke den effekten arbeidsoppgavene er antatt & ha
pa motivasjon, ytelse og resultater. Tilfredsstillelse av vekstbehov er et resultat av og blir

pavirket av a fa oppfylt kritiske psykologiske tilstander.
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| forhold til forfremmelse er det ifalge informantene ikke store muligheter for dette innenfor
deres organisasjon. En mulighet for forfremmelse ligger i & bevege seg inn i ledersjiktet som i
varierende grad kan fare til at man fjerner seg fra det faget man er utdannet til. Bare en av
informantene oppgir at dette kan veare aktuelt, men da i framtiden. En annen mate a sgke
forfremmelse pa kan vere a videreutdanne seg. Dette kan fare til gkt ansvar og gkt lgnn innad
i avdelingen, men kan ogsa fare til at sykepleieren ma sgke seg til en mer spesialisert avdeling
for & ta i bruk videreutdanningen som da igjen kan fare til at avdelingen mister vedkommende.
En siste mulighet for forfremmelse som blir oppgitt er a bli fagutvikler eller fagansvarlig innad
i avdelingen. Bade lederstilling og stilling som fagutvikler er forbeholdt noen fa og kan veere
vanskelig a realisere. Som flere informanter uttrykker, har de derfor begrensede muligheter for
forfremmelse. Forfremmelse i form av lgnn er ogsa begrenset da de ansatte har en fast
lennsstige ut ifra ansiennitet og en lgnnssats som er fremforhandlet av fagforbundet og gjelder
uavhengig om man er fagorganisert eller ikke. Ifglge Osuji et al. (2014) vil karrieremuligheter
ha en signifikant positiv effekt pa jobbtilfredshet, noe som ikke er til stede blant informantene
i denne undersgkelsen og vil derfor ifglge Osuji et al. (2014) kunne fare til gkt turnover nar

utviklings eller karrieremuligheter er begrenset.

A kunne utvikle seg faglig vil ifalge Toode et al. (2011) ha en positiv effekt p& sykepleieres
motivasjon og det motsatte vil ifglge Flinkman et al. (2010) kunne fare til hgyere intensjon om
aslutte i jobben. I forhold til vekst har det ifglge informantene veert lite fokus pa faglig utvikling
i avdelingene med tanke pa kurs eller internundervisning de siste par arene, men at det var bedre
far covid-19. Flere informanter angir derimot at de opplever vekst gjennom det daglige arbeidet
og at man far utfordringer pa jobb som gjgr at man utvikler seg. Delegerte ekstraoppgaver blir
oppgitt av enkelte som en motivasjonsfaktor og man kan anta et disse oppgavene farer til en
folelse av faglig vekst. Ekstra ansvarsoppgaver kan bli sett pa noe som kan fgre til en mer variert
arbeidsdag, gi gkt annerkjennelse og muligens gkt status. Baksiden med dette uttrykkes med
gkt arbeidsbelastning.

Informantene i undersgkelsen var relativt samstemte om begrensede muligheter for
forfremmelse og faglig vekst og det ble derfor ikke observert noen forskjeller ut ifra om man

jobbet i en avdeling med lav eller hgy turnover.
5.2.4 Tilbakemelding og annerkjennelse

Ifalge Herzbergs teori handler annerkjennelse om at man at nar far annerkjennelse fra en

kollega, leder eller kunde i forbindelse med arbeidet, sa kan det gi en positiv effekt. Ifglge
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Hackman og Oldham er tilbakemelding en av de fem kjernedimensjonene og vil si at
arbeidstaker far tilbakemelding om resultatene av den oppgaven man utfarer.

Informantene oppgir fire hovedkilder for tilbakemelding. Den vanligste blir oppgitt & veere
sykepleiekollegaer som ifglge flere av informantene er flinke til & gi tilbakemelding. Det
beskrives 0gsa et tett samarbeid med andre sykepleiere og det er kanskje derfor ogsa naturlig at
en god del av tilbakemeldingene kommer nettopp fra kollegene. Leder og pasienter blir oppgitt
i noen grad, men virker ikke & veare framtredende. Den siste kilden for tilbakemelding er legene.
Her kan det virke som at det er noe forskjell avhengig av hvilken gruppe man tilhgrer. Gruppen
med lav turnover fremhever i starre grad at legene gir tilbakemeldinger, mens det i gruppen
med lav turnover blir papekt at man sjelden far tilbakemelding fra legene. Dette kan ha noe med
kultur pa arbeidsplassen eller hvor tett man jobber sammen med legene, men det kan antyde at

det er en forskjell mellom gruppene.

Kun en av informantene oppgir at hen savner tilbakemelding, noe som kan indikere at de fleste
er tilfredse med graden av tilbakemelding og annerkjennelse. Flere av informantene uttrykte
ogsa at tilbakemelding ikke var sa ngye, men satt likevel pris pa a bli anerkjent. Hvis man er en
av de mest erfarne innen en avdeling er det kanskje naturlig ogsa at man sjeldnere far
annerkjennelse hvor en av grunnene kan veere at det er forventet at man innehar et visst faglig

niva.

5.3 Hygienefaktorer

I forhold til hygienefaktorer var det enkelte faktorer som ikke ble omfattende belyst.
Undersgkelsen ga for eksempel lite informasjon om hvordan informantene oppfattet leders
kompetanse og lederstil. Informantene ga uttrykk for at de var forngyde med sin leder, men
utdypet ikke dette ytterligere. Lederstil kan ogsa muligens veare vanskelig a vurdere uten noe
teoretisk grunnlag blant informantene. Hygienefaktoren personalpolitikk og administrative
systemer ble i liten grad utforsket, selv om personalpolitikk ogsa kan omfatte
bemanningssituasjon som var et tema som skapte engasjement blant informantene.
Hygienefaktoren status var det ogsa lite data pa og ingen av informantene hadde noen spesielle
meninger rundt dette. Fire av informantene hadde ekstra ansvar i avdelingen og man kan anta
at dette kan fare til en form for status innad pa arbeidsplassen. Den siste faktoren som ikke ble

gjennomgatt i noen seerlig grad var sikkerhet i jobben. Alle informantene var ansatt i faststilling
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med hundre prosent stilling. Stillingsvernet nar man har faststilling i sykehus star relativt sterkt
0g man kan anta at informantene sannsynligvis fgler en trygghet til sikkerhet i jobben.

Videre gar jeg igjennom data rundt de resterende hygienefaktorene til Herzberg. | Hackman og
Oldhams teori er hygienefaktorer i stor grad tilsvarende en moderator som pavirker de kritiske
psykologiske tilstandene og motivasjon med hvor godt forngyd man er med andre
arbeidsforhold.

5.3.1 Mellommenneskelige forhold

Ifelge Herzbergs teori kan mellommenneskelige forhold mellom over- og underordnede fare til
mistrivsel ved hvis det foreligger et darlig forhold mellom dem. Som tidligere nevnt var det slik
at alle informantene oppga kolleger og arbeidsmiljg som en kilde til motivasjon i innledende
spersmal rundt motivasjon. Ifglge Herzberg vil ikke en hygienefaktor kunne fare til trivsel eller
motivasjon selv om forholdene er til stede. At dette ikke er helt i samsvar med Herzberg sin
teori gir likevel et inntrykk av at informantene foler at denne hygienefaktoren er godt
tilfredsstilt. Ut ifra Maslows behovspyramide kan dette identifiseres med at de sosiale behov
blir tilfredsstilt og kan fare til en form for indre motivasjon. Denne teorien kan forklare at
informantene oppgir kolleger og arbeidsmiljg som en motivator. Ifalge Toode et al. (2011) vil
et godt samarbeidsklima samt stgttende og positive kolleger kunne virke som en motiverende
faktor noe informantene i denne undersgkelsen beskriver. Osuji et al. (2014) viste ogsa at
relasjoner med kollegaer kunne vare en stabiliserende faktor pa sykepleieres arbeidsmiljg.

Informantene beskriver generelt et godt forhold til sin leder, men fa gar neermere inn pa dette.

Her ble det ogsa observert det som kan veere en forskjell imellom gruppene lav turnover og hgy
turnover. Hvor gruppen med lav turnover beskriver et veldig godt forhold til legene, beskriver
gruppen med hgy turnover en noe mer lunket forhold til legene. En informant fra gruppen med
lav turnover beskriver hvordan legene delegerer oppgaver og er opptatt av og padrivere for at
sykepleierne skal utvikle seg. Legene er en gruppe som sykepleierne daglig ma forholde seg til
og de er sann sett en av premissleverandgrene for jobbkulturen innad i avdelingen. Dette kan
derfor indikere at det er en viss forskjell mellom gruppene, men at informantene generelt er
likevel forngyd med mellommenneskelige forhold ut ifra at de oppgir arbeidsmiljg som godt

og at det til og med oppfattes som en kilde til motivasjon.
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5.3.2 Lgnn/ andre materielle motivasjonsmidler

Ifalge Herzberg anses lgnn farst og fremst som en hygienefaktor selv om det i enkelte tilfeller
kan ha effekt som motivasjonsfaktor ved lgnn som anerkjennelse. At arbeidstakerne opplever
lennspolitikken som rettferdig er viktigere, da positive effekter av lgnnsforhgyelser er
midlertidige. (Jacobsen & Thorsvik, 2019)

Pa den aktuelle arbeidsplassen i denne studien far sykepleierne lgnn etter en fast sats ut ifra
ansiennitet som er framforhandlet av fagforbundet uansett om man er medlem av fagforbundet
eller ikke. Individuelle lgnnsforhandlinger forekommer sjeldent, men man kan fa lgnnstillegg
for ekstra ansvarsomrader. Som regel i form av at man er assisterende avdelingsleder eller
fagutvikler. Overtid er ekstra betalt, samt at det har forekommet ekstra lgnnsutbetaling for &

dekke kritiske vakter i forbindelse med sommerferie, covid-19 eller lignende.

I undersgkelsen uttrykke informantene at lgnnen har betydning, men at de generelt er noenlunde
forngyd. Det papekes derimot at det oppleves som at lgnnsnivaet er litt lavt malt opp imot andre
arbeidsgrupper eller ut ifra et antatt stort ansvar i forbindelse med jobben. Misngye med lgnn

kan ifglge Flinkman et al. (2010) fere til en hgyere intensjon om a slutte i jobben.

Ifelge Osuji et al. (2014) kan gkonomiske insentiver sere en stabiliserende faktor pa
sykepleieres arbeidsmiljg, men ingen av informantene har noen eksempler pa at materielle
midler har blitt brukt til & motivere ansatte. To av informantene papeker ogsa misngye med
kompensasjon i forbindelse med arbeid pa helligdager.

5.3.3 Pavirkning av fritid

Ifalge Herzberg handler denne faktoren om arbeidsforhold som pavirker fritid og privatliv i sa
stor grad at det pavirker folelser knyttet til jobben i negativ retning. Informantene i denne
studien jobber alle i turnus med dag og kveldsvakter. De jobber fast hver tredje helg, og jobber
ogsa en del helligdager. Ifglge informantene kan turnusarbeid bade veere positivt og negativt,
men er relativt samstemte om at det er for mye jobbing i forbindelse med helg og at det er
negativt & jobbe pa helligdager. En informant papeker ogsa at turnusarbeid pavirker sgvn og
dggnrytme nar man jobber kveld og dagvakter. Fa av informantene oppgir at de tar med seg

arbeid hjem, og da kun ved spesielle hendelser som har skjedd pa jobb.
5.3.4 Arbeidsforhold

Ifalge Herzberg kan det hvis arbeidsforholdene ikke oppleves som tilfredsstillende kunne fare

til mistrivsel. Informantene konsentrerte seg i stor grad om bemanning og arbeidsbelastning
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ved spgrsmal rundt arbeidsforhold. En del i undersgkelsen uttaler at man i utgangspunktet har
en ok grunnbemanning og at man i utgangspunktet har en fornuftig bemanning, men at man har
utfordringer nar ansatte ikke mgter pa jobb av ukjente arsaker. En informant nevner sykefraveer
som en arsak og at det er vanskelig a fa tak i vikarer. Lav bemanning virker derfor ikke som et
gnske fra ledelse eller at det er en personalpolitikk som forarsaker lav bemanning, men dette er
ikke inngaende undersgkt i studien. Det kan ogsa vaere vanskelig & bemanne avdelingen ut ifra
at informantene forteller om at arbeidsbelastningen kan veere varierende. Avdelingene har
derfor sannsynligvis ikke en grunnbemanning som er ment & handtere spesielt travle perioder.
| perioder med hayt trykk, kan det for eksempel vare at det blir en gkning i sykefraveer som
igjen farer til en forverring i bemanningssituasjonen spesielt hvis det er utfordrende a fa tak i
vikarer. Informantene beskriver ogsa at de faler at belastningen generelt har gkt over tid. En av

informantene forklarer ogsa at de har fatt flere arbeidsoppgaver fra andre yrkesgrupper.

Alle informantene beskriver hgy arbeidsbelastning i perioder, men ut ifra undersgkelsen kan
det tyde pa at informantene fra avdelingen med hgy turnover fgler mer pa dette. Kun en i
gruppen som jobber i avdelingen med lav turnover oppgir a veere sliten etter endt arbeidsdag,
hvor alle informantene fra avdeling med hgy turnover bruker ord som sliten og utslitt. Gruppen
med lav turnover har mer et gnske om bedre bemanning og en beskriver bemanningssituasjonen
som grei, hvor gruppen fra hgy turnover beskriver bemanningen som tynn, darlig eller elendig.
Dette kan indikere at det er forskjeller i bemanningen og arbeidsbelastningen mellom gruppene.
Det er selvfglgelig mange andre faktorer som kan spille inn. Undersgkelsen har et begrenset
utvalg av informanter og det kan helt klart veere subjektive forskjeller pa hva som oppleves som
hgy arbeidsbelastning og ikke. Folk har forskjellig terskel og nar denne terskelen blir nadd kan
ogsa ha med erfaring & gjere. Forskijeller i pasientgruppe kan ogsa veere en faktor for om man
faler stor arbeidsbelastning. Gruppen med hgy turnover har en pasientgruppe som ofte har flere
liggedagn enn gruppen med lav turnover. Pleiebehovet til pasientene kan ogsa veere forskjellig
og pavirke arbeidsbelastningen. Gruppen med lav turnover snakker mer om «hgyt tempo» og
kan gjenspeile at arbeidsbelastningen ofte dreier seg om stor utskiftning av pasienter. En annen
faktor kan ogsa vaere at gruppen med lav turnover har sterre tilgjengelighet pa vikarer og at det
kan foreligge forskjeller i innleiepolitikk blant avdelingene. Noe annet en av informantene fra
gruppen med hgy turnover papeker er at de erfarne sykepleierne opplever en ekstra belastning
ved at avdelingen har mange ferske sykepleiere. Dette kan fare til at de mer erfarne er ngdt til

a falge opp de ferske, kanskije ta ansvar for de mest kompliserte pasientene og kanskje gjare
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deler av andres arbeidsoppgaver. Forskjeller i sykefraveer er ikke kartlagt i denne

undersgkelsen.

Generelt kan man ut ifra det informantene forteller i denne undersgkelsen si at hygienefaktoren
arbeidsforhold er den faktoren som skaper mest misngye blant informantene og at forskjeller i
informantenes utsagn indikerer at gruppen med hgy turnover er mer misforngyde. Dette kan
veere en av brikkene i forklaringen om forskjell i turnover. Ifglge Dilig-Ruiz et al. (2018) og Lu
et al. (2012) var bemanning og arbeidsforhold to av faktorene som pavirket jobbtilfredshet
positivt og stress pavirket negativt. Stress kan kobles til og har ofte en sammenheng med hgy
arbeidsbelastning eller hgyt tempo som blir beskrevet av informantene. Flinkman et al. (2010)
og Osuji et al. (2014) beskriver ogsa stress som en viktig faktor for jobbtilfredshet. Ifalge
Flinkman et al. (2010) sa pa hva som faktisk hadde fatt sykepleiere til a slutte i jobben hvor
arbeidsforhold var en av tre faktorer som var signifikante og videre var lav jobbtilfredshet en
viktig variabel som ga hgyere intensjon om a slutte.

5.4 Turnover

Av informantene er det en fra gruppen med hgy turnover som oppgir en intensjon om a slutte i
jobben og oppgir hagy arbeidsbelastning som den starste faktoren. Kolleger og sikkerhet blir
oppgitt & veere arsak til at hun ikke har sluttet i jobben enda. Videre er det to av informantene
som oppgir at de er usikre pa om de vil klare a holde ut i jobben pa grunn av arbeidsbelastning.
Alle informantene oppga at de felte en tilhgrighet til avdelingen de jobbet pa. At informantene
faler en tilhgrighet til avdelingen vil kanskje ogsa vere naturlig da alle i undersgkelsen har
minst over fem ars erfaring i avdelingen og ifglge Osuiji et al. (2014) har lang ansiennitet i en
organisasjon en sterk negativ effekt pa intensjon om a slutte. Videre var det slik at turnover har

en sterk korrelasjon med motivasjon, andre jobbfaktorer og intensjon om 4 slutte.

| forhold til hvordan turnover pavirker arbeidsplassen ble det papekt at turnover i avdelingen
forte til gkt belastning og ansvar pa de som var erfarne. Det ble ogsa opplyst om at jobben
kunne oppleves som utrygg ved mange nye ansatte. @kt arbeidsbelastning kan ogsa veere en
tenkes a kunne pavirke effektiviteten i en avdeling. Gruppen med hgy turnover beskriver ogsa
at kompetansenivaet blir senket og at turnover kan pavirke tilhgrigheten og
mellommenneskelige forhold i avdelingen. Pavirkning av kompetanseniva blir ogsa beskrevet
I studier utfgrt av Dilig-Ruiz et al. (2018) og Yildiz et al. (2009) som fant at hgy turnover farte
til lavere kvalitet pa arbeidet. Yildiz et al. (2009), Flinkman et al. (2010) og Dilig-Ruiz et al.
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(2018) papekte ogsa gkte kostnader i forbindelse med turnover, men gkonomiske konsekvenser
er ikke undersgkt i denne studien.

En informant fra gruppen med lav turnover spekulerer i om forskjeller i rutiner og organisering
samt et bedre samarbeidsklima er arsak til lavere turnover. Det blir ogsa nevnt av en informant
at de har rutiner for a leere opp nye. Det er ikke ngdvendigvis slik at dette mangler i avdelingen
med hgy turnover, men det kan veere forskjeller som gjer at det oppleves som mindre belastende

med nye ansatte i avdelingen med lav turnover.

Pa spgrsmal om hva som kunne fatt folk til & fortsette i jobben svarte alle informantene i denne

undersgkelsen at gkt bemanning var viktig og fire av informantene mente gkt lann kunne hjelpe.
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6.0 Avslutning

| dette avslutningskapittelet vil jeg oppsummere og presentere de viktigste funnene som jeg har
kommet frem til gjennom denne studien. Videre belyses oppgavens begrensninger og forslag
til videre forskning.

6.1 Konklusjon

| denne studien er Herzbergs jobbkarakteristikkmodell blitt brukt som grunnlag for & kartlegge
sykepleieres motivasjon sammen med Hackman og Oldham sin modell. | forhold til Herzbergs
motivasjonsfaktorer har denne undersgkelsen vist at informantene arbeidsoppgavens karakter
var den viktigste motiverende faktoren for informantene noe som ogsa stemmer overens med
noen tidligere studier. Motivasjonsfaktorene prestasjoner og annerkjennelse ble fremhevet i
mindre grad. Prestasjoner, eller resultater av eget arbeid vil ofte veere avhengig av flere aktarer
og arbeidet involverer mange deltakere hvor legene ofte kan veere beslutningstakere. Dette kan
tenkes a fere til at man ikke opplever et sterkt ansvar for resultatene. | forhold til
motivasjonsfaktoren Ansvar for eget arbeid har flere studier papekt autonomi som en viktig
motivasjonsfaktor, men dette gjenspeiles ikke blant informantene i denne undersgkelsen. Ifglge
informantene preges arbeidsdagen av rutiner og faste holdepunkter, men spgrsmal om autonomi
kan ogsa dreie seg om perspektiver da enkelte av informantene fglte de hadde handlingsrom
innenfor rammene i jobbhverdagen. Den siste motivasjonsfaktoren vekst ble ifglge
informantene tilrettelagt pa arbeidsplassen i liten grad, men at informantene opplevde vekst
gjennom daglige utfordringer og kunne fale pa dette som en motivasjonsfaktor. | forhold til
forskjeller ut ifra Herzbergs motivasjonsfaktorer er det funnet lite pavisbare forskjeller om
informanten jobbet i en avdeling med hgy eller lav turnover. Den eneste forskjellen som ble
observert var at annerkjennelse og tilbakemeldinger fra legene ble fremhevet i stgrre grad blant

informantene fra avdelingen med lav turnover.

En av hypotesene i denne studien var at motivasjonsfaktorer som beskrives av Herzberg som
utfordrende arbeidsoppgaver, inspirerende ledere, opplevelse av & gjere en god jobb og
personlig vekst er mer framtredende hos avdelinger med lav turnover. Det er ikke funnet noen

indikasjon i denne studien pa at dette stemmer.

I forhold til Hackman og Oldhams jobbkarakteristikkmodell er det spesielt opplevd meningsfull
jobb som er mest fremtredende av de tre Kkritiske psykologiske tilstandene. De tre

kjernedimensjonene som farer til dette er krav til variasjon i kunnskap, identifikasjon med
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oppgaven og oppgavens betydning, noe som virker som at informantene i denne undersgkelsen
kjenner seg godt igjen i. En redusert fglelse av kjernedimensjonen autonomi farer til et
begrenset opplevd ansvar for resultat. Den siste kritiske psykologiske tilstanden faktisk
kunnskap om resultatene av det man gjer er til stede, men er litt mer diffus i forhold til
informantenes tilbakemelding. Hackman og Oldham sin modell kartlegger ikke i utstrakt grad
hva som farer til misngye og beskriver dette kun som en moderator som pavirker de kritiske
psykologiske tilstandene og resultater ut ifra hvor godt forngyd man er med andre
arbeidsforhold. En av hypotesene i denne studien var at hos sykepleiere vil man ut ifra Hackman
og Oldhams fem kjernedimensjoner kunne se forskjeller ut ifra om man jobber i en avdeling
med hay eller lav turnover. Det er ingen indikasjoner pa at dette stemmer ut ifra det som er sett

i denne studien.

| forhold til Herzbergs hygienefaktorer var det flere kategorier som hadde begrenset data, eller
I liten grad kartlagt. Dette gjaldt Personalpolitikk og administrative systemer, ledernes
kompetanse og lederstil, status og sikkerhet i jobben. Ingen informanter oppga disse faktorene
som en kilde til mistrivsel. | forhold til ledere oppga flere av informantene at de var forngyde,
men det ble gatt i dybden pa dette og man kan anta at informantene falte pa en sikkerhet i jobben
pa grunn av lang ansiennitet og sterkt stillingsvern. Under faktoren forhold som pavirker fritid
og privatliv ble det fokuserte informantene spesielt pa det  jobbe turnus. Turnusarbeid ble sett
pa som bade positivt og negativt og ble ikke tolket som en spesielt sterk faktor for mistrivsel.
Det ble ogsa angitt at det var en sjeldenhet at man tok med seg arbeid hjem. | forhold til
hygienefaktoren lgnn oppga flere at de var generelt forngyde, men uttrykte misngye nar lgnn
ble mélt opp mot andre yrkesgrupper og ansvar forbundet med arbeidet. Mellommenneskelige
forhold ble uoppfordret angitt som en motivasjonsfaktor og var derfor ingen kilde til mistrivsel.
At mellommenneskelige forhold blir oppfattet som en motivasjonsfaktor er ikke i trad med
Herzbergs modell, men kan kanskje forklares ut ifra Maslows teorier om sosiale behov. Andre
studier har funnet at et godt samarbeidsklima samt stgttende og positive kolleger kunne virke
som en motiverende faktor (Toode et al. 2011) og at relasjoner med kollegaer kunne vare en
stabiliserende faktor pa sykepleieres arbeidsmiljg (Osuji et al. 2014). Videre var det en
indikasjon pa at det kunne veere en forskjell mellom gruppen lav og hgy turnover i forhold til
mellommenneskelige forhold og da at gruppen med lav turnover antydet et bedre forhold til
legene enn gruppen med hgy turnover. Den sterkeste kilden til misngye i denne undersgkelsen
var hygienefaktoren arbeidsforhold. Alle informantene uttrykte at de opplevde en hgy

arbeidsbelastning og flere uttrykte at dette blant annet kom av lav bemanning og heyt
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arbeidstempo. Mistrivsel i forbindelse med arbeidsforhold kunne tolkes som mer eksplisitt i
gruppen som jobbet i en avdeling med hgy turnover. En av hypotesene i denne studien var at
en avdeling med hgy turnover vil sannsynligvis ha darligere arbeidsforhold, som for eksempel
lav bemanning, jamfar Herzbergs hygienefaktorer. Ut ifra det informantene presenterer i denne
undersgkelsen kan det indikere at denne hypotesen stemmer med de forbehold som er tatt i
forhold til individuelle og eventuelle andre faktorer som kan pavirke utsagnene. En annen
hypotese var at forskjellen hos en avdeling med lav versus hgy turnover vil ligge i hovedsak pa
hygienefaktorer. Funn i denne studien kan antyde at dette stemmer da hygienefaktoren

arbeidsforhold viser en forskjell mellom gruppene.
Problemstillingen i denne oppgaven var som fglger:
«Hvordan opplever sykepleiere som jobber i sykehus at turnover pavirker deres motivasjon?»

Med det teoretiske grunnlaget av motivsjonsteorier og da Herzbergs jobbkarakteristikkmodell
har denne studien svert begrenset med funn rundt motivasjonsfaktorer som blir pavirket av
turnover, men at det ut ifra hygienefaktorer heller fgrer til misngye og spesielt ved faktoren
arbeidsforhold. Noen av informantene oppgir at turnover farer til en gkt arbeidsbelastning og
kan redusere faglig kvalitet ved at man kan risikere & jobbe sammen med uerfarne kolleger eller

mangle ressurser.
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6.2 Begrensninger og videre forskning

Funn og konklusjon i denne undersgkelsen kan ikke generaliseres eller overfares til andre.
Studien kan likevel vere interessant for arbeidsplasser innenfor helsesektoren. Undersgkelsen
stetter og finner noe det samme som en del tidligere forskning. Ved a gjennomfgre tilsvarende
undersgkelse i en starre skala vil en kunne avkrefte eller bekrefte funn i denne studien som vil
kunne gjegre denne studien mer overfarbar. Dette kan bade dreie seg om kvalitativ og kvantitativ
forskning og vil kunne gke kunnskapen rundt temaet ytterligere. Utvalget i denne studien var
relativt lite og det var ogsa planlagt med atte informanter mot de seks som gjennomfgrte. Noen
av spgrsmalene ble oppfattet & nd datametningspunkt da ingen ny data kom fram i senere
intervju, mens mange spgrsmal sannsynligvis ville gitt ny data med flere informanter og
eventuelt bekreftet funn som ville gjort disse mer valide. Tidsperspektiv har fart til
begrensninger i denne studien. | forhold til forskjell i turnover blant avdelingene som ble valgt,
vil man sannsynligvis kunne finne starre variasjon i turnover i andre sykehus og avdelingene

som ble undersgkt hadde saledes ikke maksimal variasjon.

| forhold til litteratursgket i forbindelse med denne oppgaven ble det funnet mye forskning pa bade
turnover og motivasjonsteorier. Det teoretiske grunnlaget ble valgt pa et tidlig tidspunkt og la
fgringer for mye av oppgaven. Et annet teoretisk grunnlag kunne fart til andre funn eller gjort at

andre perspektiver pa motivasjon ble utforsket.

| forhold til Intervjuprosessen opplevde jeg at ved enkelte spgrsmal ble svarene kortfattet og
jeg matte be om utdyping eller benytte med av hjelpespgrsmal. En del av spgrsmalene og
hygienefaktorene ga lite data. Spesielt kunne jeg gatt nermere inn pa lederaspektet for a
undersgke misngye eller motivasjon i forbindelse med dette. Dette ville derimot fart til en mer
omfattende studie. Studiens validitet kan ogsa ha blitt pavirket av at informantene ikke har veert
sannferdige, til tross for at undersgkelsen var anonym. Jeg har derimot ingen grunn til & tro at

informantene ikke har svart oppriktig.
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Samtykkeskjema
Vil du delta i forskningsprosjektet

«Hvordan opplever sykepleiere som jobber i sykehus at turnover pavirker
deres motivasjon?»

Formal

Dette er et spagrsmal til deg om a delta i et forskningsprosjekt hvor formalet er & undersgke hvordan
turnover pavirker motivasjonen til sykepleiere som jobber i sykehus. | dette skrivet vil du fa
informasjon om hva en deltakelse i undersgkelsen vil innebzre for deg. Prosjektet er en
masteroppgave som er den avsluttende delen av en studie i en MBA ved Nord universitet.
Masteroppgavens omfang vil normalt tilsvare omtrent 60-80 sider. | denne masteroppgaven gnsker
jeg a undersgke fglgende problemstilling:

Hvordan opplever sykepleiere som jobber i sykehus at turnover pavirker deres motivasjon?
For & undersgke dette gnsker jeg a intervjue en gruppe sykepleiere fra en avdeling med lav
turnover, og en gruppe sykepleiere fra en avdeling med hgy turnover. Ut ifra dette gnsker jeg
a se pa hva som motiverer sykepleier generelt, men ogsa se pa forskjeller i de to gruppene.

Hvem er ansvarlig for forskningsprosjektet?
Nord universitet er ansvarlig for prosjektet.

Hvorfor far du spegrsmal om a delta?

| forskningsprosjektet gnsker jeg a intervjue fire sykepleiere som jobber pa sykehus i en avdeling
med hgy turnover og fire sykepleiere som jobber pa sykehus i en avdeling med lav turnover. Jeg
gnsker & intervjue sykepleiere som har jobbet i minimum 4 ar ved sin avdeling og har et fast
ansettelsesforhold med 100% stillingsandel. Videre gnsker jeg at informantene jobber i en turnus
som innebarer vaktbelastning i form av dag- og aftenvakter, og eventuelt nattvakter.

Hva innebaerer det for deg a delta?

Informasjon innhentes gjennom intervjuer. Hvis du velger & delta i prosjektet inneberer det et
personlig intervju. Intervjuet er semi-strukturert som innebzrer at alle informanter vil fa de samme
spgrsmalene, men kan bli bedt om & utdype svar. Intervjuets varighet vil veere i 45-60 minutter.
Intervjuet vil bli tatt opp pa lydopptak, for sa a bli transkribert i etterkant. Intervjuet bestar av
sparsmal knyttet til motivasjon og turnover. All informasjon som kan knyttes til din organisasjon,
avdeling og deg selv vil bli anonymisert i oppgaven, slik at det ikke kan gjenkjennes.

Det er frivillig a delta

Det er frivillig a delta i prosjektet. Hvis du velger a delta, kan du nar som helst trekke samtykket
tilbake uten a oppgi noen grunn. Alle dine personopplysninger vil da bli slettet. Det vil ikke ha
noen negative konsekvenser for deg hvis du ikke vil delta eller senere velger a trekke deg.

Ditt personvern — hvordan vi oppbevarer og bruker dine opplysninger

67



Jeg vil bare bruke opplysningene om deg til formalene jeg har fortalt om i dette skrivet. Jeg
behandler opplysningene konfidensielt og i samsvar med personvernregelverket. Det er kun Erik
Aarvik (Student) og Abbas Stremmen-Bakhtiar (Veileder) som vil ha tilgang til informasjonen. Ditt
navn vil bli erstattet med et fiktivt navn, og andre opplysninger tilknyttet deg vil bli anonymisert.
Navn og kontaktopplysninger vil erstattes med en kode som lagres pa egen navneliste adskilt
fra gvrige data og datamaterialet vil lagres pa en forskningsserver. Informanter vil ikke kunne
gjenkjennes i den endelige publikasjonen av oppgaven, og det samme gjelder den konkrete
organisasjonen. Det vil vises til et sykehus i Norge, men lokalisasjon til disse vil ikke kunne
gjenkjennes.

Hva skjer med opplysningene dine nar forskningsprosjektet avsluttes?
Prosjektet skal etter planen avsluttes 20.05.2022. Lydopptak vil bli slettet etter at materialet er
transkribert og personopplysninger vil bli slettet etter sensur er gitt.

Hva gir meg rett til & behandle personopplysninger om deg?
Jeg behandler opplysninger om deg basert pa ditt samtykke.

Pa oppdrag fra Nord universitet har Personverntjenester vurdert at behandlingen av
personopplysninger i dette prosjektet er i samsvar med personvernregelverket.

Dine rettigheter
Sa lenge du kan identifiseres i datamaterialet, har du rett til:

« innsyn i hvilke opplysninger vi behandler om deg, og & fa utlevert en kopi av
opplysningene

« & farettet opplysninger om deg som er feil eller misvisende

« afaslettet personopplysninger om deg

« asende klage til Datatilsynet om behandlingen av dine personopplysninger

Hvis du har spgrsmal til studien, eller gnsker a vite mer om eller benytte deg av dine rettigheter,
ta kontakt med:

e Nord universitet ved Erik Aarvik (Student) Mobil: _
e Nord universitet ved Abbas Strammen-Bakhtiar (Veileder) Mobil: _
e Vart personvernombud: Toril Irene Kringen e-post: personvernombud@nord.no

Hvis du har spgrsmal knyttet til Personverntjenester sin vurdering av prosjektet, kan du ta
kontakt med:
e Personverntjenester pa epost (personverntjenester@sikt.no) eller pa telefon: 53 21 15 00.

Med vennlig hilsen
Erik Aarvik
Prosjektansvarlig
(Forsker/Student)
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Samtykkeerklaring

Jeg har mottatt og forstatt informasjon om prosjektet «Hvordan opplever sykepleiere som
jobber i sykehus at turnover pavirker deres motivasjon?», og har fatt anledning til a stille
sparsmal. Jeg samtykker til:

O &deltai intervju

Jeg samtykker til at mine opplysninger behandles frem til prosjektet er avsluttet, 20.05.2022

(Signert av prosjektdeltaker, dato)

69



Intervjuguide
Presentasjon
Informasjon om studien og gjennomgang av informasjonsskriv.

Gjennomgang og signering av samtykke.

Innledende

1. Hvor lenge har du jobbet som sykepleier?
2. Hvor lenge har du veert ansatt i naveerende avdeling som sykepleier?

Trivsel/ motivasjon

3. Hva gjer at du trives i jobben som sykepleier?
Hva gjer at du mistrives i jobben som sykepleier?
Foler du deg motivert i jobben?

Hva motiverer deg til & jobbe som sykepleier?
Hva kan fa deg til & fale deg demotivert?

No ok

Indre motivasjon

8. Opplever du jobben som meningsfull og hvorfor/ hvorfor ikke?

9. Faler du at du at du har frihet til 2 bestemme over jobbhverdagen og pavirker dette din
motivasjon?

10. Hvordan opplever du arbeidsoppgavene dine?

11. Hvordan ser du pa dine muligheter for utvikling og eventuelt forfremmelse i jobben
din?

12. Far du tilbakemelding eller anerkjennelse for jobben du utferer og av hvem?

Ytre motivasjon

13. Hvordan vil du beskrive ditt forhold til de du jobber sammen med?
14. Fgler du en tilhgrighet til din arbeidsplass?

15. Hva tenker du om lgnnen og hvilken betydning har lgnn for deg?
16. Pavirker jobben din fritiden din?

Turnover

17. Faler du at jobben din blir pavirket av turnover? Eventuelt pa hvilken mate

18. Hva tenker du om bemanning pa din arbeidsplass?

19. Hvordan faler du arbeidsbelastningen er pa din arbeidsplass?

20. Har du eller har du hatt en Intensjon om a slutte i jobben din?

21. Ser du for deg a fortsette i jobben pa sikt?

22. Hvis du kunne tenke deg skifte jobb, hvorfor dette ikke blir gjort?

23. Hva mener du kunne gkt rekrutteringen? Eventuelt fatt folk til & veere i stillinger
lenger?

24. Har du noe du vil tilfgye?
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