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Hälso- och sjukvård

• I Sverige

- ≈ 250 000 – 300 000 inom hälso-

och sjukvård

- ≈ 80 % kvinnor

- Höga sjuktal

- Viktig sektor för ett Hållbart 

Arbetsliv



Problem att behålla personal inom sjukvården

För mycket stress, för hög arbetsbelastning, otydlig roll, dålig 

löneutveckling, dåligt ledarskap med mera.

Då är det oftast lättare att söka annat jobb för att inte riskera sin egen hälsa 

och behöva bli sjukskriven.



Tex Vårdförbundet 
önskar en god 
arbetsmiljö, rimligare 
arbetsbelastning, 
goda villkor, högre 
löner och dessutom 
en bättre 
löneutveckling





Psykiskt belastande
Stor arbetsmängd - högt arbetstempo – tidspress

Ensidigt, upprepat och monotont arbete

Bristande kontroll över det egna arbetet

Oklara förväntningar på arbetsinsats - oklara roller

Bristande erkänsla

Upplevelse av orättvisor

Ständiga förändringar - otrygghet i anställningen

Risker för hot och våld

Skiftarbete - oregelbundna arbetstider

Konflikter - kränkningar - trakasserier

Svåra / komplexa uppgifter

Sociala konflikter

Ensamarbete

Psykisk arbetsskada. P Westerholm (red) Arbete och hälsa 2008:41



Besvärliga förhållanden och otrevliga händelser på arbetet

-vad kan de få för konsekvenser?

Stress-symtom, akuta och kroniska

Sömnproblem

Koncentrationsproblem, trötthet

Hypertoni (med associerade tillstånd såsom AMI, stroke, 

kärlförändringar i tex ögonbotten och njurinsuff)

Krisreaktion

Ångest

Depression, utmattning

Kronisk smärta

Typ 2 diabetes

Missbruk? (självmedicinering)

Provocerad uppsägning

Ekonomiska problem

Karriärproblem

Sociala händelser/problem, umgänge, familj

Suicid
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Risker inom vården

Hot- och våld

Stress

Nattarbete

Oregelbundna arbetstider

Otydligt huvudmannaskap

Få chefer per anställd

Hög arbetsbelastning

Höga krav/låg kontroll

Tunga lyft

Smittrisk

Strålning

Kemiska hälsorisker
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Är det lättare att ’mäta’ kemikaliehalt 

och buller än stress och belastning?

Stress kan skattas, via enkäter.

Belastning kan (lätt) mätas med tex dynamometer.

Det finns nu föreskrifter om organisatoriskt och socialt 

arbete samt handintensivt arbete.
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OSA, Organisatorisk och social arbetsmiljö
AFS 2015:4

Från 31 mars 2016

Rutiner för att hantera:

A. Hög arbetsbelastning

Definition: Krav>förmåga

B. Kränkande särbehandling



Varför väljer vårdpersonal att sluta?

Kan vi ta lärdom av varför vårdpersonalen väljer att sluta?

Vad kan vi göra för att försöka få dem att rentav vilja och 

kunna vara kvar (förutom höjd lön….)?



Forskningsprojekt

Operationspersonalens arbetsmiljö
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Jobb Krav Kontroll

JDC Model, Karasek & Teorell 1990



Jobb Krav Kontroll Stöd

JDCS Model

+ Johnson 1989



Möda Belöning (o)balans

ERI Model, Siegrist 1996





Jobb Krav Resurser

JD-R Model

Demerouti 2001, Schaufeli 2004



Schaufeli 2017



Våra instrument, allt självskattat

Jobb Krav Kontroll Stöd
Möda Belöning (o)balans
Arbetsförmåga
Välbefinnande
Utbrändhet
Arbetsglädje
Önskan att byta arbete
Syn på ledarskap



Sjukhus n (%)

Uppsala 320 33

Västerås 47 5

Örebro 181 18

Falun 120 12

Umeå 235 24

Sundsvall 75 8

Total 978 100%

Studie på operationspersonal

(n=1405, med svarsfrekvens 68 %) 



Nurse 

Anesthetist 

N=312 (%)

Operating

room nurse 

N=266 (%)

Assistant 

nurse

N=240 (%)

Anesthesiologist

N=112 (%)

Total

N=930 (%)

Age <30 27 (9) 18 (7) 17 (7) 4 (4) 66 (7)

Age 30-39 80 (26) 44 (16) 37 (16) 38 (34) 199 (22)

Age 40-49 92 (30) 82 (31) 42 (18) 28 (25) 244 (26)

Age ≥50 109 (35) 122 (46) 143 (60) 42 (38) 416 (45)

Mean age 45 48 50 46 47

Female gender 234 (76) 253 (95) 225 (94) 42 (38) 754 (82)

Operationspersonalen



Nurse 

Anesthetist 

N=312 (%)

Operating

room nurse 

N=266 (%)

Assistant 

nurse

N=240 

(%)

Anesthesiologist

N=112 (%)

Total

N=930 

(%)

Reduced work ability 

(score 0-3/10)

10 (3) 7 (3) 12 (5) 4 (4) 33 (4)

Acceptable-good work 

ability (score 4-10/10)

298 (97) 259 (97) 227 (95) 108 (96) 892 (96)

Negative about workb 22 (7) 26 (10) 15 (6) 9 (8) 72 (8)

Positive about workc 286 (93) 240 (90) 224 (94) 103 (92) 853 (92)

Wishing to leaved 193 (63) 187 (70) 178 (74) 88 (79) 279

(30)

Not wishing to leavee 193 (63) 187 (70) 178 (74) 88 (79) 646 (70)

b) ”I am somewhat uneasy about my job” and “I have a strong aversion towards my job”

c) ”I am happy about my job”, “I am rather happy about my job” and “I am indifferent about my job”

d) Thought of leaving job: “Sometimes during one month”, “Sometimes during one week” and “Every day”

e) Thought of leaving job: “Never” and “Sometimes during last year”

Workability and feelings about work

R Wålinder in manus



Effort-reward (im)balance
Factor Range All (mean) ERI>1 (mean) ERI<1 (mean)

Age 20 – 71 

years

47,1 47,4 46,3

Wellbeing 0 – 25 16,4 15,6 18,2

Aversion to 

work

1 – 5 2,0 2,2 1,7

Work capacity 0 – 10 8,4 8,3 8,5

Over 

commitment

6 – 24 11,9 12,7 10,6

Demand 5 – 20 14,0 14,8 12,2

Control 6 – 24 17,3 17,2 17,6

Support 16 – 64 53,1 51,5 56,5
R Wålinder in manus
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SD from group 
mean
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Social support in the operating theatre
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