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Sammendrag delrapport | og
delrapport Il

Viktige resultater fra STAMI-prosjektet “Tiltak for primaerforebyggelse av helseplager
og sykefraveaer i gjenvinningsindustrien”

Effekt av tiltak pa sykefravaer. Prosjektgruppen fra STAMI gjennomfarte arbeidsmiljgkartleg-
ging med pafglgende tilbakemeldingsmete (“survey-feedback”) for a gi hjelp til a tolke resultater
og initiere planlegging av tiltak. Vifant at dette tiltaket var forbundet med redusert risiko for lang-
tidssykefravaer (>16 dager) sammenliknet med & gjennomfere slik kartlegging uten & falge opp
med tilbakemeldingsmate.

Effekt av tiltak pa arbeidsmiljg og helse. £n runde med "survey-feedback” hadde imidlertid
liten direkte innvirkning pa kartlagte arbeidsmiljgforhold og helseplager. Likevel var det noen vik-
tige unntak. Tiltaksgruppen rapporterte mindre rollekonflikter (opplevelsen av motstridende krav
i arbeidet) og mer vektlegging av menneskelige ressurser (opplevelsen av at virksomheten man
jobber i tar godt vare pad og bryr seg om de ansatte). Tiltaksgruppen rapporterte ogsa lavere fore-
komst av brystsmerter og eksem/utslett.

Bevisshet om arbeidsmiljg i tiltaksgruppen i etterkant av kartleggingen. Hos tiltaksgrup-
pen ble det funnet en gkt og uttalt bevissthet om arbeidsmiljgforhold og gkt arbeidsmiljgrelatert
aktivitet i etterkant av tilbakemeldingsmetet. Feedback-mgter med assistert gjennomgang av re-
sultatrapporter og fortolkning og diskusjon av resultater ser dermed ut til & forsterke den generelle
bevisstheten om arbeidsmiljgforhold og ke motivasjonen til d iverksette malrettet innsats.

Sammenhenger mellom arbeidsmilje og helse og sykefravaer. Det ble ogsa undersgkt om
arbeidsmiljgforhold pavirket helse, legemeldt sykefravaer, jobbtilfredshet og tanker om & slutte i
jobben ("turnover”)

- Resultatene viste at arbeidsmiljget har betydning for helseplager (kroppslige og psykiske),
legemeldt sykefraveer, jobbtilfredshet og tanker om & slutte i jobben

- Det ble ogsa funnet at de som arbeider i operativ drift/produksjon rapporterte mindre guns-
tig psykososialt/organisatorisk arbeidsmiljg sammenliknet med de som hovedsakelig jobber
pa kontor

Funnene understreker betydningen av a kartlegge og forbedre psykososialt arbeidsmiljg i gjen-
vinningsindustrien for a forebygge sykefravaer og fremme helse, men ogsa produktivitet. | likhet
med godt HMS-arbeid rettet mot fysiske arbeidsmiljgfaktorer ma slik innsats vaere systematisk,
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6 INNHOLD

kunnskapsbasert, malrettet og langsiktig for & lykkes. Det er tydelige at et grundig feedbackmgte
etter kartlegging er positivt. Likevel er det ikke ngdvendigvis et tilstrekkelig tiltak for & forbedre
de sentrale, spesifikke arbeidsmiljgfaktorene som tidligere forskning har vist er av stor betydning
for helse, velvaere og produktivitet.



Forord delrapport Il

Det overordnete formalet med prosjektet "Tiltak for primaerforebyggelse av helseplager og syke-
fravaer i gjenvinningsindustrien” er & skape kunnskap og bevissthet om systematisk arbeid for
forbedring av psykososialt/organisatorisk arbeidsmiljg og virkninger pa ansattes helse og syke-
fraveer.

Et sekundaert mal har vaert & etablere kunnskap om hvordan arbeidsmiljgfaktorer, hovedsa-
kelig psykososiale/organisatoriske faktorer, men ogsa noen fysiske faktorer, er forbundet med
helseplager og legemeldt sykefravaer i bransjen. Kunnskap om sammenhengen mellom arbeid og
helse og fraveaer blant de deltagende bedriftene gir et godt grunnlag for & forsta betydningen av
psykososialt/organisatorisk arbeidsmiljg i gjenvinningsbransjen. Dette inkluderer hvilke psykoso-
siale arbeidsmiljgfaktorer det ber fokuseres spesielt pa i det forebyggende arbeidsmiljgarbeidet i
denne bransjen og ogsa hvilke faktorer som bgr inkluderes i fremtidige medarbeiderundersokelser.

Rapportering av resultater etter fullfert prosjekt er delt i to. | delrapport | blir resultater om
sammenhenger mellom arbeidsmiljgfaktorer (bdde psykososiale/organisatoriske og fysiske) og
helseplager (kroppslige plager og «kliniske» psykiske plager) og legemeldt sykefravaer presen-
tert. Sammenhenger med jobbutilfredshet og tanker om a slutte i arbeidet har ogsa blitt under-
sokt. | tillegg presenteres deskriptiv informasjon om demografiske variabler, arbeidsfaktorer og
helseplager. | delrapport | gis en samlet fremstilling av resultater pa tvers av de syv deltagende
bedriftene og uavhengig av «tiltaksgruppen» og «kontrollgruppen». Resultatene i delrapport | vis-
te at arbeidsmiljg har betydning for helseplager (kroppslige og psykiske), legemeldt sykefraveer,
jobbtilfredshet og tanker om 4 slutte i jobben blant arbeidstakere i gjenvinningsbransjen.

Her i delrapport Il presenteres resultater om effekter av tiltaket ("survey-feedback”) pa ar-
beidsmiljg, helse og langtidssykefravaer.

Oslo, november 2022
Live Bakke Finne, prosjektleder, STAMI






Sammendrag delrapport Il

Bakgrunn: Det psykososiale arbeidsmiljget omfatter en rekke spesifikke arbeidsfaktorer som har
veldokumentert betydning for arbeidstakeres helse, velvaere og produktivitet. For at virksomheter
skal kunne jobbe effektivt med & fremme faktorer som har gunstige virkninger er det n@dvendig
a kartlegge arbeidsmiljget for @ kunne identifisere forbedringsomrader og utvikle malrettete, lo-
kalt forankrete tiltak. Det er naturligvis viktig at gjennomfarte kartlegginger folges opp i ettertid.
Tilbakemeldingsmgter med presentasjon og fortolkning av resultater, fastsettelse av mal for ar-
beidsmiljget og hjelp til & planlegge videre tiltak, kan brukes for & fasilitere arbeidsmiljgtiltak som
utvikles etter kartlegging. | dette prosjektet var en hovedmalsetning & undersgke om slike mater
kan bidra til & forbedre arbeidsmilj@ og redusere sykefravaer.

Metode: Ansatte i 30 organisatoriske enheter i gjenvinningsindustrien besvarte i februar/mars
2016 et sperreskjema om en rekke spesifikke arbeidsforhold som har betydning for helse og funk-
sjonsevne. De ble pa forhand tilfeldig delt inn i to grupper ved loddtrekning. Den ene gruppen ble
definert som "tiltaksgruppe” og den andre som "kontrollgruppe”. Enhetene i tiltaksgruppen fikk
tilbakemeldingsmete ("feedback-mgte”) med presentasjon og fortolkning av resultater fra kart-
leggingen, og hjelp til & initiere prosesser med & utvikle konkrete tiltak.

Den andre gruppen - "kontrollgruppen” - fikk ikke et tilbakemeldingsmate, men mottok infor-
masjonsmateriell med rad og informasjon om kostholdsendring og fysisk aktivitet for & forbedre
helse (individrettede tiltak). Begge gruppene mottok en rapport med resultater av kartleggingen,
men kontrollgruppen mottok en “redusert” rapport med mindre detaljerte resultater.

Etter ett ar, i februar/mars 2017, ble en ny kartlegging foretatt, og informasjon om sykefra-
veer i lgpet av oppfelgingsperioden ble samlet inn, for & vurdere forskjeller i arbeidsmiljg, helse og
sykefravaer mellom tiltaksgruppen og kontrollgruppen.

I lgpet av oppfelgingsperioden ble en prosessevaluering gjennomfart ved at kontaktpersoner

i hver deltakende enhet ble intervjuet for & kartlegge i hvilken grad tiltak hadde blitt gjennomfert,
bade i tiltaksgruppen og kontrollgruppen.
Resultater: Tiltaket hadde effekt pa arbeidsfaktorene rollekonflikt og vektlegging av menneske-
lige ressurser, helseplagene brystsmerter og eksem/utslett og sykefravaer med varighet pa mer
enn 16 dager. Alle effektene gikk i forventet retning, hvilket innebaerer at arbeidstakerene i til-
taksgruppen ett ar etter tiltaket opplevde gunstigere nivaer av disse arbeidsfaktorene, mindre av
disse plagene, og de hadde lavere langtidssykefravaer enn kontrollgruppen.

Prosessevalueringen viste at enhetene i tiltaksgruppen i stgrre grad enn kontrollgruppen gjen-
nomfgrte arbeidsmijgtiltak og var mer bevisste pa problemstillinger knyttet til arbeidsmiljs gene-
relt.

Konklusjon: Enheter som fikk tiltaket "survey-feedback” hadde lavere langtidssykefraveer, altsa
legemeldt sykefravaer ut over arbeidsgiverperioden, enn de som bare fikk kartlegging og generelle
rad. Det ble imidlertid observert fa direkte effekter av tiltaket pa arbeidsmiljgfaktorene og helse-
plagene som ble kartlagt. Dette kan tyde pad at tiltaket pavirket sykefravaeret gjennom endringer
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10 INNHOLD

som ikke var knyttet til disse spesifikke faktorene. Men siden tiltaksgruppen generelt sett viste en
storre aktivitet knyttet til arbeidsmiljg, kan det tenkes at dette forklarer det lavere sykefraveeret,
selv om de konkrete faktorene som ble malt i kartleggingen ikke ble pavirket.



Kapittel 1

Introduksjon

Formal

Det overordnete formalet med prosjektet har vaert & skape kunnskap om tiltak knyttet til psyko-
sosialt arbeidsmilj@ i gjenvinningsindustrien, og hvorvidt slike tiltak kan bidra til & redusere sykefra-
vaeret. De deltakende virksomhetene har fatt bidrag og stette til systematisk arbeid for forbedring
av psykososialt og organisatorisk arbeidsmiljg, noe som skal bidra til & forbedre ansattes helse og
redusere sykefravaer.

Tiltaket besto av risikovurdering og kompetansestgtte ved at systematiske kartlegginger av
arbeidsmiljgfaktorer ble gjennomfart i virksomhetene. Disse ble deretter etterfulgt av resultat-
presentasjoner med tilhgrende veiledning som bidrag til & identifisere og arbeide med forbedrings-
omrader. Dette kalles “survey-feedbackmetode”, siden man gjennomferer en kartlegging ("sur-
vey”) og sa gir tilbakemeldinger og hjelp til fortolkning av resultatene (“feedback”). Tiltaket skal
dermed fasilitere virksomhetens egen innsats for & identifisere forbedringsomrader og sa utforme
og gjennomfare lokalt forankrete tiltak.

Spesifikke mal var felgende:

1. Effekt av tiltaket: Undersgke om tiltak basert pa systematisk kartlegging, identifisering av
forbedringsomrader og gjennomfgring av lokalt forankrete tiltak (“survey-feedback meto-
de”):

- kan forbedre ansattes helse i gjenvinningsindustrien
- kan forbedre arbeidsmiljget i gjenvinningsindustrien
- kan redusere sykefravaeret

2. Prosessevaluering: Undersgke hvordan virksomhetene iverksatte og gjennomfgrte sys-
tematisk kartlegging, identifisering av forbedringsomrader og lokalt forankrete tiltak

3. Kostnadskartlegging: Vurdere kostnad versus nytte av tiltakene: skonomiske besparelser
og gevinster i forhold til gkonomiske og tidsmessige omkostninger av aktivitetene

Resultater knyttet til undersgkelsen av disse formalene vil presenteres her i delrapport II.

| tillegg til det overordnede formalet var det et mal & skape kunnskap om sammenhenger
mellom arbeidsmiljgfaktorer og helse og sykefravaer i gjenvinningsindustrien. Prosjektet fokuser-
te spesielt pa psykososiale/organisatoriske faktorer, men enkelte fysiske arbeidsmiljgfaktorer ble
ogsa kartlagt. Resultater knyttet til dette formalet er beskrevet og presentert i delrapport I.

11



12 KAPITTEL 1. INTRODUKSJON

Oppsummert var malsetningene d undersgke om tiltaket "suvey-feedback metode” kan for-
bedre ansattes helse og arbeidsmilje og bidra til & redusere sykefravaer i gjenvinningsindustrien.

Bakgrunn

Den overordnede bakgrunnen for prosjektet er naermere beskrevet pa side 10 i delrapport I. Her i
delrapport Il beskriver vi kort bakgrunnen for valg av type tiltak. Videre beskrivelse av tiltaket slik
det ble gjennomfert i dette prosjektet finnes under “metode”-kapittelet nedenfor.

Tiltaket som ble benyttet er basert pa "survey-feedback metode” [1, 2, 31. En av fa studi-
er som har undersgkt effekten av denne metoden konkluderte med at det ikke er tilstrekkelig
a kun gi tilbakemelding ("feedback”) om funnene i arbeidsmiljgkartleggingen (“surveyen”) for a
se positive resultater i praksis, men at det ogsa begr utarbeides konkrete handlingsplaner basert
pa spesifikke funn [2]. Et viktig poeng er at tiltakene som iverksettes er lokalt forankret. Videre
trakk disse forskerne frem viktige begrensninger ved sin egen studie som fremtidige studier ber
ta hensyn til: man ber dele deltagerne tilfeldig inn i tiltaksgruppe og kontrollgruppe i forkant av
tiltaket (sdkalt randomisert kontrollert intervensjon), og at man ber foreta en prosessevaluering
underveis. Dette har vi gjennomfart i dette prosjektet, ved at vi 1) har delt organisatoriske enhe-
ter tilfeldig inn i to grupper, en som har fatt “survey-feedback” og en som bare har fatt "survey”,
og 2) vi har gjennomfert en prosessevaluering der vi har undersgkt naermere hva som har blitt
gjort lokalt i etterkant av "survey” i alle enhetene, bade i kontrollgruppen og tiltaksgruppen. Kon-
trollgruppen, som ikke fikk feedbackmater, fikk overlevert informasjonsmateriell om helse. Dette
gjorde vi for & kontrollere for placebo- eller forventningseffekter som kan tenkes a oppsta ved
at oppmerksomhet og aktiviteter forbundet med selve undersgkelsen i seg selv kan ha positive
effekter (for eksempel ved forventning).

Denne undersgkelsen kan betegnes som en “randomisert placebo-kontrollert intervensjons-
undersgkelse” (mer om dette i "Metode” nedenfor). Denne type forskningsdesign betegnes som
en gullstandard nar det gjelder & undersgke om et gitt tiltak virker etter hensikten. Det er et am-
bisigst forskningsdesign med strenge krav til gjennomfgringen, noe som ogsa betyr at risikoen
for a ikke lykkes er relativt hgy. Risikoen for & ikke lykkes er imidlertid ferst og fremst knyttet til
det vitenskapelige utbyttet av prosjektet (og er sdledes stagrst for STAMI). Ettersom sokelys pa
og kartlegging av arbeidsmiljg ma anses som positivt, vil det vaere nytteverdi av & delta for gjen-
vinningsindustrien og de deltakende virksomhetene, uavhengig av resultatet av intervensjonen.

Etikk: ivaretakelse av personvern og anonymitet

For informasjon om ivaretakelse av personvern og anonymitet se delrapport Iside 11, "2.1. Etikk:
ivaretakelse av personvern og anonymitet”.



Kapittel 2

Metode

Forskningsdesign

Randomiserte kontrollerte intervensjonsstudier utfgres for d teste effekter av tiltak. Det vil si at
man gjennomfgrer et tiltak (en intervensjon) som man sa maler virkningene av ved a8 sammenlig-
ne endringer hos de som har fatt tiltaket med andre som ikke har fatt det. Personer som mottar
et tiltak eller en behandling vil danne forventninger om virkninger og disse forventningene kan gi
bedring av helse og funksjonsevne (placebo-effekt). Ved gjennomfgring er det derfor avgjgrende
at deltakerne som skal motta tiltakene ikke kjenner til detaljer om hensikten med eller utformin-
gen av studien. Dette innebaerer for eksempel at de ikke bgr vite hvilken gruppe de selv er en del
av, altsa om de er i tiltaksgruppen eller kontrollgruppen (et sakalt "blindet” intervensjonsdesign),
ettersom det kan pavirke resultatene av studien. Rapportering av arbeidsforhold og helseplager
kan pavirkes av forventninger og holdninger. | dette tilfellet besto intervensjonen i & gi mer infor-
masjon i etterkant av kartleggingene til tiltaksgruppen enn kontrollgruppen. Oppmerksomhet om
tiltaket kan pavirke de ansattes forventninger og holdninger. For & motvirke dette ble det innfart
et "generelt uspesifikt tiltak” i kontrollgruppen for & utelukke at eventuelle effekter av tiltaket kan
tilskrives “placebo”, altsa en positiv effekt som oppstar uavhenging av hva tiltaket er.

I ideelle randomiserte kontrollerte intervensjonsstudier er alle deltakerne “blindet”, det vil si at
de ikke vet hvilket tiltak de far. Tiltak pa arbeidsplasser kan sjelden blindes helt. Det man kan gjare,
er d sprge for at det ikke er kontaminasjon mellom de to gruppene, altsa at kontrollgruppen far vite
hva tiltaket er slik at de kan gjennomfgre det pa eget initiativ. Dersom kontrollgruppen innferer
de samme tiltakene som tiltaksgruppen vil det naturligvis ikke vaere mulig @ gjgre en ordentlig
vurdering av om tiltaket virker. En randomisert placebo-kontrollert studie gjennomferes altsa for
at man i sterre grad skal kunne konkludere om hvorvidt arbeidsmiljgtiltaket faktisk virker etter
hensikten eller om det er andre faktorer (for eksempel forventninger og holdninger som ikke har
med selve innholdet i tiltaket d gjgre) som kan forklare eventuelle effekter.

| dette prosjektet ble derfor fglgende aktiviteter gjennomfeort:

- Risikovurderinger ved systematisk kartlegging av arbeidsmiljget for & identifisere forbed-
ringsomrader ("survey-feedback metode”) i februar/mars 2016. Dette generelle tiltaket er
ment & legge til rette for at virksomhetene selv identifiserer og gjennomfarer mer konkrete,
lokalt forankrede tiltak. Dette ble gjennomfert i 15 enheter/avdelinger (“tiltaksgruppen”).

- Gjennomfgring av et individrettet tiltak som ikke er relatert til arbeidsmiljg i 15 andre en-
heter/avdelinger("kontrollgruppen”).

13



14 KAPITTEL 2. METODE

- Sammenligning av endringer i 1) selvrapportert arbeidsmiljg, 2) selvrapportert helse og 3)
registerbasert sykefravaer etter ett ar, i februar/mars 2017, for a se om det var forskjeller
mellom tiltaksgruppen og kontrollgruppen.

Et annet viktig aspekt ved studien er at den er prospektiv - altsd at antatte arsaksfaktorer blir
malt fer antatte virkninger i tid - med tre maletidspunkter. Dette er beskrevet i delrapport | pa
side 12 under "3.1. Forskningsdesign”.

Beskrivelse av tiltaket | det felgende gis overordnete beskrivelser av arbeidsmiljgtiltaket
som ble gjennomfert i tiltaksgruppen (intervensjonen) og hva som ble gjort for kontrollgruppen
som ikke mottok et slikt tiltak. Mer detaljert beskrivelse av intervensjonen finnes i vedlegg A.

Arbeidsmiljgtiltak i tiltaksgruppen Arbeidsmiljgtiltaket var som tidligere beskrevet basert pa
"survey-feedback-metode”. Survey-komponenten besto av en arbeidsmiljgkartlegging i form av
en sparreundersgkelse, som beskrevet i delrapport | pd side 16 under “3.3 Oversikt over innsam-
lede data og maleinstrument”.

Feedback-komponenten besto av mgter med tilbakemelding av resultatene fra arbeidsmiljg-
kartleggingen til ansatte og ledere i hver av de 15 enhetene i tiltaksgruppen. Varighetene pa me-
tene var inntil 2 timer. STAMI bidro med & styre feedbackmatene og presentere resultatene fra
kartleggingen. Basert pa resultatene ble lokalt forankrete mal avtalt og tiltak for forbedringer
og utvikling av arbeidsmiljget for det neste dret ble besluttet. Dette ble gjort delvis i lgpet av
feedbackmatet og delvis i etterkant. Hver enhet utpekte en person som skulle vaere ansvarlig for
tiltakene og lederen/hovedansvarlig for enheten hadde et overordnet ansvar for & fglge opp at
tiltakene ble gjennomfert, eventuelt med bistand fra HR-avdelingene eller BHT. Dette var i sa
mate en leder-drevet prosess med forankring og medvirkning fra ansatte. STAMI har hatt jevnlig
telefonkontakt med enhetsleder/hovedansvarlig for enhetene for & gjennomfgre prosessevalue-
ringen. Det ble lagt vekt pa ansvarliggjering av lokal leder og dennes ansvar for & lede prosessen
med identifisering og iverksetting av tiltak pa basis av survey-feedback-metoden, med eventuell
faglig stette fra lokal HR-avdeling/BHT og STAMI.

Placebo-tiltak i kontrollgruppen Tiltaket som ble gjennomfart i kontrollgruppen, den "gene-
relle, uspesifikke intervensjonen” som ble utformet for a kontrollere for placebo-effekt, var indi-
vidrettet og omhandlet ikke arbeidsmilje. Det besto i utdeling av en brosjyre med rad knyttet til
kosthold og fysisk aktivitet. Radene ble basert pa kvalitetssikret informasjon fra helsedirektoratet
i Norge. Brosjyren ble utformet og fremstilt som en papirbrosjyre som deretter ble sendt til de
15 hovedansvarlige for enhetene i kontrollgruppen, med beskjed om & dele den ut til alle ansatte
i gjeldende enhet.

Tiltaksgruppen fikk ogsa denne brosjyren i tillegg til arbeidsmiljgtiltaket.

I tillegg til denne brosjyren rettet mot de ansatte i enhetene i kontrollgruppen, fikk de hoved-
ansvarlige i enhetene tilsendt en generell feedbackrapport med resultater fra arbeidsmiljgkart-
leggingen pa epost. Denne rapporten ga mindre detaljerte fremstillinger av resultatene enn feed-
backrapportene som ble utlevert til tiltaksgruppen. Videre ble det ikke gjennomfert feedback-
meter i regi av STAMI, og de 15 enhetslederne fikk ikke veiledning fra STAMI i fortolkning og bruk
av feedbackrapporten.

Inndeling av utvalget i tiltaks- og kontroligruppe

| det fglgende gis en beskrivelse av hvordan utvalget ble delt inn i enheter som deretter ble delt
inn i tiltaks- og kontrollgruppe. For en fullstendig beskrivelse av hele utvalget, inkludert antall
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inviterte og svarprosent, samt fordeling av kj@nn, alder, yrkeskategorier, kompetanseniva og antall
som hovedsakelig jobbet pa kontor eller i operativ drift/produksjon, se delrapport | side 12, "3.2
Deltakere i prosjektet: Utvalget”.

De inviterte deltakerne ble fgrst delt inn i 30 enheter ved runde 1 (R1) basert pa avdelings-
informasjon fra de syv deltakende bedriftene og tre kriterier:

1. En enhet matte bestd av minimum 10 ansatte (helst mer enn 15), av anonymitetshensyn
ved rapportering av resultater av spegrreundersgkelsen

2. De ansatte i en enhet matte vaere lokalisert samme sted (eller i det minste samarbei-
de/mates jevnlig)

3. De ansatte i en enhet burde ha lignende type jobb og arbeidsoppgaver (eksempelvis ved &
gruppere administrativt ansatte sammen og de som jobber direkte med produksjon sam-
men)

De 30 enhetene ble s& randomisert og fordelt i "tiltaksgruppe” og "kontrollgruppe”. Dette
innebaerer at en statistisk prosedyre ble brukt for & velge ut helt tilfeldig hvilke enheter som plas-
seres i hver gruppe. Dette er et viktig prinsipp for a sikre at de to gruppene er tilnarmet like for
tiltaket settes i gang. Dermed sikres at eventuelle forskjeller mellom gruppene kan tilskrives til-
taket, og ikke maten gruppene ble satt sammenpa. For 4 sikre at gruppene ble sa like som mulig
med hensyn til mulig relevante bakgrunnsvariabler og slik oppna "balanse” mellom gruppene ble
felgende variabler tatt inni den statistiske prosedyren for randomisering: kjgnn, ISCO (yrkeskode),
jobber pa kontor eller i produksjon, antall inviterte og antall besvarelser. | tillegg til disse ble ogsa
geografisk plassering inkludert for & sikre at de som ble trukket ut til "tiltaksgruppen” og de som
ble trukket ut til "kontrollgruppen” ikke var lokalisert sd naer at de kunne fortelle hverandre om
tiltakene de gjennomforte (se ogsa beskrivelsen under "Forskningsdesign”). Enhetene fikk ikke
informasjon om hvilken gruppe de ble tilegnet.

Oversikt over innsamlede data

| det fglgende gis en beskrivelse av informasjonen som ble samlet inn i etterkant av arbeidsmiljg-
kartleggingene, gjennom prosessevalueringer og informasjon om tidsbruk for de ulike aktivitetene
i prosjektet. Denne informasjonen er knyttet spesifikt til undersgkelsen av tiltak.

For en oversikt over gjennomfgring av og innhold i sparreundersgkelsen ("survey”) og inn-
samling av sykefravaersdata se delrapport | side 16 under "3.3. Oversikt over innsamlede data og
maleinstrument”.

Prosessevalueringer | etterkant av selve arbeidsmiljgkartleggingene og feeback-matene
ble det gjennomfert prosessevalueringer. Disse hadde som hensikt & undersgke de forskjellige
enhetenes faktiske tiltak og konkrete innsats for & bruke kartleggingene til & identifisere forbed-
ringsomrader og utvikle og iverksette lokalt forankrete tiltak. Prosessevaluering er en viktig del
av intervensjonsstudier, ettersom informasjon om hva som faktisk skjedde i bade tiltaks- og kon-
trollgruppen kan vaere essensiell for & kunne vurdere om hele eller deler av tiltaket faktisk ble
gjennomfert, hindringer for gjennomfgring og for d gi kunnskap om uventede virkninger. Dette
kan veere viktig informasjon for a fortolke resultatene i prosjektet.

Regelmessige telefonintervjuer og samtaler ble utfert mellom STAMI og hovedansvarlig for
arbeidsmiljgkartleggingen i hver av de 30 enhetene for & avklare 1) hvilke mal og konkrete til-
tak som hadde blitt besluttet, 2) hvilke konkrete tiltak som sa ble gjennomfart i tiltaksperioden
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(perioden mellom feedbackmegtet og neste surveyrunde) og 3) eventuelle omstendigheter i virk-
somhetene eller enhetene som kunne ha pavirket forbedringsarbeidet. Disse samtalene ble gjort
bdde med tiltaksgruppen og kontrollgruppen og to intervjuguider ble utviklet pa forhand - en til
bruk i tiltaksgruppen og en til bruk i kontrollgruppen. Varigheten pa intervjuene varierte mellom de
30 enhetene, fra 2 minutter til 35 minutter. Samlet sett varte samtalene lenger i tiltaksgruppen
enn i kontrollgruppen.

Intervjuer/samtaler med "hovedansvarlig” for hver enhet i "tiltaksgruppe”og “kontrollgruppe”
(30 enheter til sammen) ble gjennomfert i:

1. Perioden mellom runde 1 og runde 2 av spgrreundersgkelsen: - Juni 2016 - September
2016 - November 2016 - Desember 2016 - Januar 2017

2. Perioden mellom runde 2 og runde 3 av spgrreundersgkelsen: - Juni 2017 - September
2017 - Desember 2017

Til sammen ble det gjennomfert ca. 240 intervjuer.

Informasjon om tidsbruk For & gjere en kost-nytte-beregning av tidsbruken pa aktivite-
tene i prosjektet for de deltakende virksomhetene ble det planlagt & mdle/registrere tid brukt pa
besvarelse av spgrreskjemaet, feedbackmater og tiltakene (utover det man ville gjort uansett).
Tid brukt pd besvarelse av spgrreskjemaet og pa feedbackmgter ble registrert av STAMI. Virk-
somhetene hadde ansvaret for a registrere tid brukt pa tiltak i etterkant av feedbackmegtet i en
tabell (utarbeidet av STAMI) som ble levert ved hver prosessevalueringssamtale.

Mange av virksomhetene meldte tilbake at det var vanskelig & estimere tid brukt pa tiltak
knyttet til dette spesifikke prosjektet, blant annet fordi tiltak ofte ble gjennomfgrt i forbindelse
med andre tiltak rettet mot arbeidsmilj@. Informasjonen om tidsbruk knyttet til tiltak er derfor
mangelfull og ikke mulig @ benytte for a gjgre kost-nytte beregninger. Det har derfor ikke blitt
utfert kost-nytte beregninger i prosjektet.

Statistiske analyser

| de tilfellene der utfallsvariabelen besto av to kategorier, eksempelvis “sykefravaer versus ikke
sykefravaer”, logistiske regresjonsanalyser benyttet for & beregne effekten av tiltaket. Med "ef-
fekt” menes om det er forskjell pa utfallsvariablene i tiltaksgruppa sammenliknet med kontroll-
gruppa. Logistiske regresjoner gir et mal pa effekt som kalles “odds ratio”, forkortet til OR. For-
enklet sagt er OR et mal pa forskjellen i sannsynlighet for utfallet mellom de gruppene man sam-
menlikner. | dette tilfellet vil det altsa for eksempel si forskjellen mellom tiltaksgruppen og kon-
trollgruppen i sannsynlighet for sykefravaer (teknisk sett: forskjellen i odds for & ha sykefravaer).
Dersom en OR er over 1 innebaerer det at sannsynligheten for utfallet er stgrre i tiltaksgruppen,
mens en OR under 1 innebaerer at sannsynligheten er mindre i tiltaksgruppen enn i kontrollgrup-
pen.

De som er syke og har sykefravaer, har sterre sannsynlighet for sykefravaer senere. Derfor ma
man ta hensyn til tidligere sykefravaershistorikk i alle analyser av sykefraveer.

| de tilfellene der utfallsvariabelen hadde mer enn to kategorier, eksempelvis arbeidsfaktore-
ne, ble linezre regresjonsanalyser benyttet. Slike regresjoner gir "b-verdier” som mal pa effekt,
som tolkes som den gjennomsnittlige forskjellen mellom tiltaks- og kontrollgruppa i det aktuelle
utfallet. Eksempelvis og forenklet sagt vil en b-verdi pa 0.3 i dette tilfellet bety at gjennomsnittet
for utfallsvariabelen er omtrent 0.3 hayere i tiltaksgruppa enn kontrollgruppa.
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Effektene beskrives ogsd med en “p-verdi”, som sier noe om i hvilken grad man kan anta at
den beregnete effekten gjenspeiler en reell forskjell mellom gruppene, eller om forskjellen kan
ha oppstatt tilfeldig. Dersom p-verdien er under 0.05 regnes det som sveert lite sannsynlig at
forskjellen er et resultat av tilfeldig variasjon, og antakelsen om at det er en reell effekt styrkes.

Mer detaljert forklaring av analyser og datamateriale gis i delrapport under kapittelet om “sta-
tistiske analyser av data”.






Kapittel 3

Resultater

For en oversikt over nivder av forskjellige arbeidsmiljgfaktorer, helseplager og legemeldt sykefra-
vaer, og for sammenhenger mellom arbeidsmiljgfaktorer og helseplager, legemeldt sykefraveer,
jobbutilfredshet og tanker om & slutte i jobben i dette utvalget fra gjenvinningsindustrien se del-
rapport | side 21 under "4.1 Forekomst: arbeidsmiljgfaktorer, helseplager og legemeldt sykefra-
vaer” og side 32 under "4.2 Sammenhenger mellom arbeidsmiljgfaktorer og helseplager, jobbutil-
fredshet, tanker om 4 slutte i jobben og legemeldt sykefravaer”.

| det felgende rapporteres effekter av tiltaket pd 1) sykefraveer, 2) helseplager, 3) psykoso-
sialt arbeidsmiljg, 4) fysisk arbeidsmiljg, 5) sikkerhetsklima og 6) jobbutilfredshet og tanker om &
slutte. Effekter av arbeidsmilje pd helse ble rapportert i delrapport I, men da med forbehold om
at arbeidsmiljgfaktorene kunne bli pavirket av tiltaket i lopet av oppfelgingsperioden, og at helse-
effekter dermed kunne bli kamuflert. Imidlertid viser denne rapporten at det var liten effekt av
tiltaket pa de arbeidsfaktorene som ble malt og derfor er det ikke behov for avklarende analyser
av sammenhenger mellom arbeidsmiljg og helse i denne rapporten. Vi viser til delrapport | som
viser sammenhenger mellom arbeidsmilj@ og helse pa tidspunkt 1 (tverrsnittsanalyser) og i lgpet
av oppfelgingsperioden (prospektive analyser).

Effekter av tiltaket

Sykefravaer Det ble observert en effekt av tiltaket pa sykefravaer med en varighet ut over
arbeidsgiverperioden pd 16 dager (tabell 3.1). Tiltaksgruppen hadde en betydelig lavere sann-
synlighet for slikt sykefravaer enn kontrollgruppen. Det var imidlertid ingen effekt pa generelt
sykefraveer, som inkluderer bade egenmeldt og legemeldt sykefravaer uten at varighet er spesi-
fisert.

Tabell 3.1: Effekter av tiltaket pa sykefraveer i lgpet av ett ar etter
forste arbeidsmiljgkartlegging

Sykefravaer Effekt (OR) p-verdi
Minst en episode/dag 1.00 0.98
Minst en episode langtids (>16 dager) 0.49 0.00
Minst en dag legemeldt 0.76 0.14

2 Alle analysene er justerte for alder, kjgnn, kompetansekategori og
sykefravaershistorikk ett ar fer forste arbeidsmiljgkartlegging
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Tabell 3.2: Effekter av tiltaket pa helseplager (moderate
til alvorlige plager)

Helseplage Effekt (OR) p-verdi
Nakkesmerter 1.00 1.00
Skuldersmerter 0.74 0.26
Hodepine 0.73 0.24
Underarmssmerter 0.69 0.18
Ryggsmerter 0.90 0.69
Smerter i beina 0.71 0.26
Brystsmerter 0.42 0.03
Kvalme eller oppkast 0.73 0.42
Magesmerter eller mageknip 0.84 0.56
Magekatarr eller sure oppstat 0.60 0.20
Hjertebank 1.13 0.76
Eksem eller utslett 0.38 0.01
@yeplager 0.64 0.09
Pustevansker eller astma 1.73 0.27
Hoste 1.31 0.33
Forkjalelse 1.19 0.49
Tretthet 1.01 0.96
Svimmelhet 1.28 0.55
Psykiske plager 0.54 0.09

@ Alle analysene er justerte for alder, kjenn, kompetanseka-
tegori og forekomst av helseplagen ved begynnelsen av
studien

Helse For helse (tabell 3.2) ble imidlertid noen effekter observert. Mer spesifikt sa det ut til
at tiltaket hadde effekt pd smerter i bryst og eksem/utslett, hvor tiltaksgruppen hadde betydelig
lavere nivder av slike plager.

Psykososiale arbeidsfaktorer Tabell 3.3 viser at kun to arbeidsfaktorer var statistisk signi-
fikant forskjellige mellom tiltaks- og kontrollgruppen, nemlig rollekonflikt og vektlegging av men-
neskelige ressurser. | begge tilfeller gikk sammenhengene i forventet retning, det ser altsa ut til at
tiltaksgruppen opplevde fzerre rollekonflikter og mer vektlegging av menneskelige ressurser enn
kontrollgruppen.

Fysisk arbeidsmilj@ Som vistitabell 3.4 og tabell 3.5 ble ingen statistisk signifikante effekter
observert for de fysiske arbeidsmiljgfaktorene.

Sikkerhetsklima, mobbing, konflikt For sikkerhetsklima (tabell 3.6), mobbing/trusler (ta-
bell 3.7) og forstyrrende konflikter mellom kollegaer (tabell 3.8) ble ingen signifikante effekter av
tiltaket observert. Det kan likevel bemerkes at alle effekter untatt "sikkerhetsklima: kompetanse”
gikk i forventet retning, og for mobbing og trusler ble ogsa relativt sterke effekter observert (OR
pa 0,84 og 0,28). Noe av forklaringen pa at slike effekter ikke blir statistisk signifikante til tross
for at det er en betydelig observert forskjell mellom tiltaks- og kontrollgruppe, er at det er relativt
sma grupper og sjeldne fenomener, slik at estimatene blir beheftet med usikkerhet.
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Tabell 3.3: Effekter av tiltaket pa arbeidsfaktorer

Arbeidsfaktor Effekt (b) p-verdi
Rollekonflikt -0.18 0.01
Rolleuklarhet -0.02 0.86
Kvantitative krav -0.07 0.23
Positive utfordringer -0.06 0.34
Kontroll over avgjerelser -0.06 0.32
Kontroll over arbeidsintensitet 0.00 0.99
Bemyndigende ledelse 0.08 0.42
Stgtte fra neermeste leder 0.00 0.99
Rettferdig ledelse 0.04 0.73
Sosialt klima 0.07 0.36
Vektlegging av menneskelige ressurser 0.27 0.01

@ Alle analysene er justerte for alder, kjgnn, kompetansekategori og
niva av arbeidsfaktoren ved begynnelsen av studien

Tabell 3.4: Effekter av tiltaket pa fysiske arbeidsmiljg-
faktorer

Arbeidsfaktor Effekt (b) p-verdi
Tunge lpft -0.04 0.55
Skyve eller dra mer enn 50kg -0.05 0.42
Arbeid med armene hevet 0.02 0.83
Jobber i sterk lukt -0.06 0.53

@ Alle analysene er justerte for alder, kjgnn, kompetanse-
kategori og niva av arbeidsfaktoren ved begynnelsen av
studien

Tabell 3.5: Effekter av tiltaket pa hvorvidt man jobber i sterk stgy
eller synlig stev/eksos/rayk

Arbeidsfaktor Effekt (OR) p-verdi
Utsatt for sterk stoy (nei/ja) 1.36 0.29
Jobber i synlig stav/eksos/rayk (nei/ja) 1.09 0.78

@ Alle analysene er justerte for alder, kjgnn, kompetansekategori og niva
av arbeidsfaktoren ved begynnelsen av studien

Tabell 3.6: Effekter av tiltaket pa sikkerhetskultur

Arbeidsfaktor Effekt (b) p-verdi
Sikkerhetsklima: Atferd -0.07 0.33
Sikkerhetsklima: Produksjon vs. sikkerhet -0.17 0.06
Sikkerhetsklima: Kompetanse 0.07 0.35
Sikkerhetsklima: Total -0.09 0.06

@ Alle analysene er justerte for alder, kjgnn, kompetansekategori og
niva av sikkehetssfaktoren ved begynnelsen av studien
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Tabell 3.7: Effekter av tiltaket pa hvorvidt
man har opplevd mobbing eller trusler

Arbeidsfaktor  Effekt (OR) p-verdi

Mobbing 0.84 0.62
Trusler 0.28 0.12

2 Alle analysene er justerte for alder, kjgnn,
kompetansekategori og niva av arbeids-
faktoren ved begynnelsen av studien

Tabell 3.8: Effekter av tiltaket pa i hvil-
ken grad man har opplevd forstyrrende
konflikter mellom kollegaer

Arbeidsfaktor  Effekt (b) p-verdi
Konflikt -0.1 0.27

@ Analysen er justert for alder, kjgnn,
kompetansekategori og nivd av ar-
beidsfaktoren ved begynnelsen av stu-
dien

Tabell 3.9: Effekter av tiltaket pa jobbutil-
fredshet og tanker om 4 slutte

Arbeidsfaktor Effekt (OR) p-verdi
Tanker om & slutte 0.86 0.55
Jobbutilfredshet 0.90 0.68

@ Alle analysene er justerte for alder, kjgnn,
kompetansekategori og niva av jobbutilfreds-
het eller tanker om 3 slutte ved begynnelsen
av studien

Jobbutilfredshet og tanker om a slutte Det ble ikke funnet statistisk signifikante resul-
tater for jobbutilfredshet og tanker om 4 slutte (tabell 3.9), selv om det kan bemerkes at oddsen
for a ha tanker om & slutte var 14% lavere i tiltaksgruppen enn i kontrollgruppen (altsa en odds
ratio pa 0.86), mens oddsen for a rapportere jobbutilfredshet var 10% lavere i tiltaksgruppen.

Prosessevaluering: Hva ble gjort i virksomhetene etter
kartleggingen?

Tabell 3.10 gir en overodnet oversikt over spesifikke tiltak som ble utarbeidet og gjennomfart i
etterkant av resultatrapporter og feedbackmater i de 15 enhetene som utgjorde tiltaksgruppen.
Tabellen viser ogsa om enheter i kontrollgruppen hadde gjennomfert lignende tiltak. Man kan se
en tydelig tendens til at tiltaksgruppen var mer bevisst pa betydningen av arbeidsmiljg, og at de
arbeidsmiljgrelaterte aktivitetene var mer omfattende enn i kontrollgruppen. Det kan med andre
ord se ut til at mer detaljert tilbakemelding og feedbackmagter i etterkant av arbeidsmiljgkartleg-
ging er forbundet med gkt bevissthet og handlekraft nar det gjelder aktiviteter som skal fremme
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et godt arbeidsmiljg.

Til tross for gkt arbeidsmiljgrelatert aktivitet og bevissthet om arbeidsmiljg i tiltaksgruppen
viste prosessevalueringen ogsa at hovedvekten av gjennomfegrte tiltak var generelle tiltak (ek-
sempelvis diskusjoner, mgter, etc.), i motsetning til konkrete tiltak rettet mot spesifikke arbeids-
miljpfaktorer som ble malt og kartlagt i undersgkelsen. Det var ogsa betydelig variasjon mellom
de 15 enhetene i hvorvidt konkrete tiltak faktisk ble utarbeidet og gjennomfert i etterkant av
kartlegging og tilbakemelding.

Samtalene med de ansvarlige i hver enhet avdekket noen typiske drsaker der det var slik at
tiltak ikke ble gjennomfert. Den mest fremtredende grunnen som ble oppagitt var tids- og kapa-
sitetsbegrensninger. | mange av tilfellene skyldtes dette gkt aktivitet i forbindelse med omorga-
nisering og endring. En annen fremtredende grunn var at enhetene ikke s& behov for forbedring,
eksempelvis fordi de tolket rapportene som bra eller fordi sykefravaeret var lavt. Noen formidlet
ogsa frustrasjon i forbindelse med & utforme konkrete tiltak basert pa en generell kartlegging,
fordi det da var vanskelig & vite ngyaktig hva som var problematisk i organisering og utfgring
av arbeidet. Til slutt var det ogsd noen som uttrykte at det allerede ble jobbet med arbeidsmiljg
uavhengig av undersgkelsen og at det dermed ikke var behov for ytterligere tiltak.
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Tabell 3.10: Overordnet oversikt over gjennomfgrte tiltak i tiltaksgruppen i etterkant av arbeidsmiljgkartlegging og feedback

av resultater

TILTAK BESKRIVELSE Antall enheter Gjennomfort
som av enheter i
gjennomfgrte kontrollgruppen?
tiltaket
Jevnlige skiftledermgter For & bedre kommunikasjon mellom skift og redusere/forebygge opplevelsen Tav15 Nei
av rollekonflikt (spesielt “motstridende forespersler”); skriftlig kommunikasjon
istedenfor kun muntlig overlevering av beskjeder
Megte for & avklare ansvarsfordeling Resultatet av dette metet ble at tre nye prosedyrer ble nedskrevet som et Tav15 Nei
resultat av kartleggingen og interne diskusjoner. Det er blitt tidligere definerte
skjaeringspunkter for hvem som har ansvar for hva.
Tiltak rettet mot det sosiale miljget Tiltak rettet spesielt mot & opprettholde et allerede godt sosialt miljg, eks. Tav15 Nei
kick-off, julebord, ga pa byen
Undervisning i ergonomi med BHT Med bakgrunn i hgy forekomst av smerteplager i enheten Tav15 Ja,Tav15
enheter
Intern medarbeiderundersgkelse som Med hensikt om & fa mer utfyllende informasjon om temaene mobbing, 2av 15* Nei
oppfelging til STAMI- undersgkelse konflikter og sikkerhet
Spesifikt fokus p& omradene “informasjon” Ny metestruktur med faste meter for bedre informasjonsflyt, skriftlig 2av15* Nei
og "inkludering” informasjon i hylle til hver enkelt ukentlig; tiltaket basert bade pa resultater fra
STAMI-undersgkelsen og interne undersgkelser
Rapport/resultater fra Bruke rapporten aktivt i medarbeidersamtaler for & legge til rette 3av15 Nei
arbeidsmiljgkartleggingen diskutert i for/oppfordre til at hvis det er noe den enkelte gnsker & kommunisere i tillegg
medarbeidersamtaler til det som er blitt sagt i plenum kan det gjgres i medarbeidersamtalen
Handtering av konflikter og Eksempel 1: Bistand fra BHT for & utvikle prosedyrer for konflikthandtering, 3av15 Nei
samarbeidsproblemer en-til-en- samtaler om konfliktniva og darlig sosialt klima i enheten. Eksempel
2: Mgte for & finne ut hva som ligger bak resultatene; det kom blant annet
frem at en del av konfliktene bunner i at det rader en oppfatning om at det er
noen som «slipper unna» visse arbeidsoppgaver uten av det foreligger noen
spesiell grunn til det. Dette oppleves urettferdig og det oppleves at ledelsen
ikke har tatt tak i det. Ledelsen bgr ogsa vaere mer vakne og fglge mer med pa
eventuelle konflikter og ta tak i ting tidligere enn det som har blitt gjort.
Rapport/resultater fra I noen av enhetene hvor dette ble gjort ble det ogsa gjennomfert tilherende 5av15 Ja, 6 av 15*
arbeidsmiljgkartleggingen diskutert i diskusjoner om resultatene. Disse ble gjennomfert pa ulike mater; Eksempel 1: enheter

allmegte eller avdelingsmeter (i tillegg til i
feedbackmetet som ble arrangert av
STAMI)

Det ble delt opp i grupper som diskuterte og kom frem til en del punkter; i) her
skal vi snakke med hverandre og ikke om hverandre, i) konflikter ber tas raskt
tak i, iii) arbeidsfordeling ber vaere mer rettferdig, iv) fa mer feedback pa
oppgaver som blir utfert, v) bli hert om forbedringer som ber gjeres i anlegget
og vi) mer kursing/kompetanseheving. Eksempel 2: Spesifikt relatert til
resultatrapportene ble omgangsform og kommunikasjon mellom ansatte
diskutert som forbedringsomrade. Rollekonflikt ble ogsa nevnt som
forbedringsomrade.

Continued on next page
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TILTAK BESKRIVELSE Antall enheter Gjennomfort
som av enheter i
gjennomforte kontrollgruppen?,
tiltaket
Rapport/resultater fra 7 av 15* Nei
arbeidsmiljgkartleggingen som fast sak pa
AMU-mgter (gjennom prosjektperioden)
Bistand fra HR sentralt og/eller BHT/annen For noen enheter ble det rapportert om at det var spesielt fokus pa 7 av 15* Ja,2av15
ekstern konsulent for & jobbe med mobbing/konflikter/taff omgangsform (blant annet skriftlig dokumentasjon av enheter
arbeidsmilje hendelser og kommentarer) i dette arbeidet, for andre enheter spesielt fokus
pa fysisk arbeidsmilje og sikkerhet. Et konkret eksempel for hvordan BHT gikk
frem var felgende; forst ble det gjennomfert en-til-en samtaler med alle
ansatte som sa ble etterfulgt av gruppearbeid og til slutt ble innhold fra
intervjuer og gruppearbeid presentert for ledere (i avidentifisert form)
Meter og samtaler om tematikken mobbing ~ Konkrete tiltak iverksatt rettet mot mobbing/trusler; kommunisere 8av15 Nei
og trusler nulltoleranse for denne typen atferd, informasjon om hvor man kan henvende
seg (eks. narmeste leder, tillitsvalgt, verneombud, BHT) hvis man opplever
dette, diskusjon om omgangsformer (eks. "hvordan snakker vi til hverandre
her”, humor som kan vaere sarende), mobbing som tema ogsa tatt opp i
medarbeidersamtaler i noen enheter
Benyttet STAMI-resultatrapport som Tiltak utarbeidet/gjennomfert basert pa flere kilder og som en del av det 8av 15* Nei
informasjonskilde sammen med andre lepende HMS-arbeidet (og ikke kun knyttet til STAMI- prosjektet);
interne undersgkelser/andre rapporteres i denne sammenhengen at det kan vaere vanskelig & skille mellom
informasjonskilder tiltak knyttet spesifikt til STAMI-prosjektet og tiltak de ville gjort uavhengig av
STAMI-prosjektet, dette gjelder kanskje spesielt for omradet “sikkerhet”
Nedsatt en arbeidsgruppe for diskusjon av Tiltak gjennomfert i noen av virksomhetene som har flere enheter som deltar i 9av 15* Nei

resultatrapporter i fellesskap

“tiltaksgruppen”. Arbeidsgruppen hadde som formal a finne ut om det var noen
felles faktorer/omrader som pekte seg ut pa tvers av resultatrapportene som
kunne egne seg for tiltak som rettet seg mot hele virksomheten

*Flere av enhetene tilhgrer samme virksomhet







Kapittel 4

Diskusjon og konklusjoner

| denne rapporten har vi beskrevet resultatene av et arbeidsmiljgtiltak i gjenvinningsindustrien i
Norge. Tiltaket besto i ett feedbackmgte som ble arrangert kort tid etter en arbeidsmiljgkartleg-
ging. Her ga forskere ved STAMI informasjon om resultater, hjelp til fortolkning av disse og anbe-
falinger for videre arbeid med a utforme tiltak basert pa rapporten. | tillegg var rapporten som ble
gitt til tiltaksgruppen mer spesifikk og detaljert enn det som var tilfelle for kontrollgruppen.

Arbeidsmiljgkartlegginger med resultatrapporter og tilbakemeldingsmater (“survey-feedback”)
resulterte i en betydelig redusert risiko for langtidssykefravaer sammenliknet med det & kun gjen-
nomfgre arbeidsmiljgkartlegging uten oppfelging i form av tilbakemeldingsmate. Det er imidlertid
vanskelig a si noe om hvorfor, ettersom feedbackmgtene hadde fa direkte malbare effekter pa ar-
beidsmiljg og helse. Rollekonflikter som er en viktig risikofaktor for helse og fraveer, ble redusert i
tiltaksgruppen.

Det er en rekke grunner til at resultatene av studien ma tolkes med forsiktighet. Det er stor
variasjon mellom ulike gjenvinningsenheter. Utvalget og antall enheter var forholdsvis lite og det
er mulig at reelle effekter ikke ble fanget opp. Det kan ogsa tenkes at det & gi generell feedback
én gang etter én arbeidsmiljgkartlegging ikke er tilstrekkelig for & pavirke de enkelte, spesifikke
arbeidsfaktorene i arbeidsmiljget, eller konkrete helseplager, i et kort tidsperspektiv.

Som bemerket ovenfor, ettersom tiltaket bare hadde effekt pa to av arbeidsfaktorene som ble
kartlagt, virker det nzerliggende & tro at effekten av tiltaket pa sykefravaeret ogsa skyldtes andre
faktorer. Det er imidlertid viktig & vaere oppmerksom pa at de faktorene som ble malt i kartleg-
gingen stort sett var spesifikke arbeidsfaktorer, som det ofte kan vaere krevende & fange opp med
konkrete tiltak. Dersom man eksempelvis registrerer en ugnsket hgy forekomst av rollekonflikter,
kan det vaere vanskelig & finne ut hvilke konkrete arbeidssituasjoner som er knyttet til dette og hva
som ma endres. Prosessevalueringen viste at tiltakene som ble innfert i stor grad var generelle, og
ikke rettet mot de spesifikke arbeidsfaktorene som hadde blitt kartlagt. Det kan se ut som tiltaket
heller gkte den generelle bevisstheten om arbeidsmiljg og motivasjonen for & jobbe med det, noe
som eksempelvis kan ha fart til gkt ivaretakelse av ansatte med korttidssykefravaer, i faresonen
for & ga videre til langtidssykefraveer.

En av fa arbeidsfaktorer som viste en forskjell mellom tiltaks- og kontrollgruppen var "vekt-
legging av menneskelige ressurser”, en faktor som nettopp maler de ansattes oppfatning av i
hvilken grad virksomheten viser genuin interesse for arbeidstakernes ve og vel. Det virker rimelig
a forklare noe av effekten pd sykefravaer med at de ansatte har fatt en mer positiv holdning og
vurdering av bedriften de arbeider i som fglge av tiltaket. Feedbackmegtet og lederes oppfalging
kan ha vist de ansatte at deres behov, trivsel og helse verdsettes.

Dersom det er tilfelle at tiltaket hadde en slik “generell” effekt, kan det kanskje tenkes at det
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henger sammen med at det bare ble arrangert ett feedbackmate av relativt kort varighet. Man kan
tenke seg at man hadde sett flere konkrete effekter pa arbeiedsmiljget dersom feedbackmatet
hadde blitt fulgt opp med regelmessige mater for & holde fokus pa hver enkelt av arbeidsmiljgfak-
torene, og a informere mer og a videreutdanne om aspekter av arbeidsmiljget som har betydning
for helse og fraveer. Tiltaket som ble innfert i dette prosjektet var altsd muligens for “svakt” til
ha szerlig effekt innenfor den gitt tidsrammen, men dette innebaerer imidlertid ikke at feedback
som sadan ikke kan ha effekt. Malrettet og konsekvent oppfelging etter arbeidsmiljgkartlegging
vil muligens kunne bidra til tydeligere positive effekter for arbeidsmiljget og ytterligere reduksjon
av sykefraveer.

Det kan ogsa vaere at dersom antall feedbackmgter var hgyere eller innholdet i matene an-
nerledes, sa kunne effekten ha veaert annerledes. Det er viktig & vaere oppmerksom pa at denne
rapporten omhandler effekter av ett (relativt kort) feedbackmgte og at dette nok kan anses som
en “lav dose” intervensjon. | tillegg m& man selvsagt skille mellom feedbackmater som sddan og
de spesifikke feedbackmatene som ble gjennomfart i dette prosjektet, ettersom innholdet i feed-
backmgtet har betydning for utfallet. Det kan tenkes at de gjennomferte mgtene i dette prosjek-
tet ikke hadde nok fokus pd de forskjellige konkrete faktorene som ble kartlagt til at mottakerne
fikk en tilstrekkelig forstaelse av hver enkelt faktors betydning. | sa fall er det ikke rart dersom
virksomhetene ikke utformet de pafelgende tiltakene pd en slik mate at spesifikke, konkrete ar-
beidsmiljgfaktorer ble pavirket. Videre forskning vil kunne si noe om eventuelle langtidseffekter,
eller effekter av forskjellige varianter av feedbackmater og repeterte meater over en lengre tids-
periode.

Selv om det ble observert en effekt av tiltaket pa langtidssykefravaer, var det interessant
nok ingen effekt pa generelt sykefravaer, som inkluderer bade egenmeldt og legemeldt sykefra-
vaer uavhengig av varighet. Dette kan skyldes at sykefravaer generelt, og muligens egenmeldt
korttidsfraveer spesielt, er pavirket av mange forskjellige faktorer som ikke har sin opprinnelse i
arbeidet som sadan (eksempelvis forkjglelse og omgangssyke) og som varierer betydelig mellom
arbeidstakere uavhengig av arbeidssituasjon.

En utfordring med & tolke resultater fra prospektive studier som fglger ansatte over tid, er be-
grensninger i hvilke faktorer som kan males innenfor den tid og de ressurser man har til radighet. Vi
vet for eksempel ikke om de ansatte som har hatt sykefravaer, har blitt behandlet annerledes eller
har opplevd arbeidet annerledes i lgpet av oppfelgingsperioden enn de som ikke har hatt sykefra-
veer. Dette kan pavirke fortolkningen av resultatene. Det kan for eksempel tenkes at noen ansatte
i kontrollgruppen har opplevd “darlig arbeidsmiljg” og blitt sykemeldte som fglge av det, og der-
med ikke har besvart undersgkelsen pa tidspunkt 2. | sa fall kan det vaere at “darlig arbeidsmiljg” er
underrapportert i kontrollgruppen i forhold til tiltaksgruppen. Det var imidlertid ingen holdepunk-
ter for at ansatte som hadde hatt sykefraveer deltok i mindre grad ved oppfelgingstidspunktet.
Tvert imot sa disse ut til & delta i starre grad. Dersom disse oftere enn andre har hatt "darlig ar-
beidsmilj@” kan det tenkes at det pavirket resultene slik at forskjellene mellom tiltaksgruppen og
kontrollgruppen med tanke pa arbeidsmiljgfaktorer ble mindre enn forventet.

Det kan vaere verdt & legge merke til at mange effekter som ikke var statistisk signifikante gikk
i forventet retning. Dette betyr at det ble observert forskjeller mellom tiltaks- og kontrollgruppen,
men at disse forskjellene ikke var store nok til at man kan si noe sikkert om dem basert pa det
utvalget som har blitt undersgkt. Dette kan skyldes at antallet deltakere var for lavt i forhold til
variasjonen mellom ansatte og virksomheter til & pavise moderate forskjeller. Det er altsa for mye
usikkerhet i estimatene til @ kunne konkludere - men det mad bemerkes at dette ikke betyr at man
har pavist at tiltaket ikke har effekt. Det a ikke pavise en effekt er ikke det samme som & pavise
fravaer av en effekt.
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Ettersom det er snakk om relativt kort oppfalgingstid og et tiltak som nok kan betegnes som
relativt "forsiktig” og lite ressurskrevende, er det altsa grunn til & vaere varsom i fortolkningen av
disse resultatene om nytten av ett enkelt feedbackmate for arbeidsmiljget og helse.

Konklusjon

Arbeidsmiljget er viktig for bade trivsel, produktivitet og helse. Resultatene fra dette prosjektet
var at kartlegging av arbeidsmiljget har starre effekt pa sykefravaeret dersom det fglges opp med
et mate for a assistere fortolkning av resultatene og konkretisere videre arbeid og tiltak. Tiltaket
reduserte rollekonflikter og bedret de ansattes vurdering av vektlegging av menneskelige res-
surser. Det sa imidlertid ikke ut til at ett slikt mgte hadde malbar effekt pa de andre spesifikke
arbeidsfaktorene som ble kartlagt. Det kan se ut til at tiltaket - altsa en mer utfyllende rapport
og ett oppfelgingsmate - hadde en generell effekt pd holdninger til arbeidsmiljget. Det kan ten-
kes at effekten av tiltaket pa sykefravaeret skyldes denne generelle gkte bevisstheten angdende
betydningen av arbeidsmiljget. Det kan imidlertid tenkes at mer omfattende, systematiske tiltak
etter kartlegging hadde hatt en mer markant effekt pa de enkelte kartlagte arbeidsmiljgfaktorene
og helseplagene enn ett enkelt feedback-meate.
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Gjennomfgring/implementering av tiltakene/intervensjonen

Forberedende fase | den forberedende fasen (januar 2015 - desember 2015) ble egnede
enheter (grupper/avdelinger) i de deltagende virksomhetene identifisert (for mer om dette se
"Deltagere i prosjektet”). Nar alle enheter var identifisert ble det gitt informasjon om prosjektet
til deltagerne.

Fra januar til november i den forberedende fasen var alt samarbeid og all kommunikasjon mel-
lom STAMI og de syv gjenvinningsbedriftene gjennom virksomhetene sine representanter i refe-
ransegruppen. Deltagerne i referansegruppen (i tillegg til toppledelsen i bedriftene) var de eneste
som fikk all informasjonen om designet av prosjektet. Nar det skal gjennomfgres en randomisert
placebo-kontrollert intervensjonsundersgkelse er det viktig at deltagerne som skal motta tiltake-
ne ikke kjenner til detaljene rundt hvordan og hvorfor studien er designet slik den er og om de er
i tiltaksgruppen eller i kontrollgruppen. Rapportering av arbeidsforhold og subjektive helseplager
kan pavirkes av en rekke psykologiske faktorer (for eksempel forventninger, holdninger) og det er
derfor viktig & kunne gjennomfgre et sdkalt randomisert, blindet intervensjonsdesign. Det inne-
baerer blant annet at det er avgjgrende a ha en kontrollgruppe som ogsa far tiltak slik at man kan
kontrollere for placeboeffekter og at det ikke er kontaminasjon mellom de to gruppene. Siden til-
takene gjennomfares avdelingsvis innen et begrenset antall virksomheter, ma informasjonen som
gis pa forhand, ikke muliggjgre kontaminasjon.

Deltagerne i referansegruppen (og topplederne) ble derfor ved gjentatte anledninger fortalt
at de ikke matte avslgre detaljene rundt forskningsdesignet til ledere og ansatte som deltok i
intervensjonen. De ble ogsa fortalt at STAMI ville utvikle en strategi knyttet til hvordan deltagerne
skulle informeres.

| november og desember 2015 (ca. 2 maneder fgr runde 1 med spgrreskjemaet) gjennom-
forte STAMI informasjonsmeter for deltagerne i prosjektet. Ledere, tillitsvalgte og verneombud
deltok pa informasjonsmgtene. Det ble gjennomfart mater ved alle anleggene som deltok i pro-
sjektet. Lederne hadde ansvaret for & informere sine ansatte fer oppstart av runde 1 med sparre-
skjemaet. Hvilken informasjonen som skulle gis til de ansatte fgr oppstart ble bestemt av STAMI
og utformet som et informasjonsskriv som ble sendt til lederne per mail. Lederne ble oppfordret
til & informere de ansatte i allmater, gruppemater etc.

Fase 2: runde 1 av spgrreundersgkelsen og feedbackmgter | fase 2 av prosjek-
tet (januar 2016 - januar 2017) ble runde 1 av sparreundersgkelsen (0-punktsundersgkelsen)
gjennomfert. Undersgkelsen ble gjennomfert enten via web eller pa papir. | forkant av runde 1 av
sperreundersgkelsen samlet STAMI inn lister med informasjon om hver av deltagerne fra hver av
gjenvinningsbedriftene. Listene inneholdt navn, adresser, kjgnn, alder, personnummer, avdelings-
tilherighet, yrkeskoder (STYRK-koder), sprak, informasjon om turnus, om deltageren ville trenge
stotte ved utfylling av skjemaet, om deltageren skulle fylle ut skjemaet via web eller pa papir,
avdelingstilhgrighet og yrkeskoder (STYRK-koder). Det ble s& laget et brev til hver deltager med
informasjon om hensikten med studien og konfidensialitet. Dette brevet inneholdt ogsa en per-
sonlig adgangskode til web-skjemaet eller en papirversjon av skjemaet (sammen med informert
samtykkeskjemaet i papir).

Sperreundersgkelsen ble gjennomfert i februar og mars 2016. De eksakte datoene for gjen-
nomfgring varierte mellom de ulike bedriftene/lokalisasjonene innenfor denne tidsrammen. De
ansatte ble gitt muligheten til & fylle ut skjemaet i arbeidstiden, men det var ogsa mulig a fyl-
le ut hjemme eller andre steder hvis gnskelig. STAMI reiste rundt til anleggene for & bistd under
gjennomfgringen. De deltagerne som hadde vansker med utfylling grunnet for eksempel lese-
og skrivevansker eller sprak hadde da muligheten til a fd stette. Fgr oppstart av selve utfyllingen
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informerte STAMI-representanten kort om prosjektet og om hvordan anonymiteten og person-
vernet til deltagerne har blitt ivaretatt.

| etterkant av runde 1 av sparreundersgkelsen ble det gjennomfert feedback-meter i de 15
enhetene i tiltaksgruppen (se ogsa “Design av prosjektet”). Mgtene ble gjennomfert i tidsrom-
met mellom 09.mai og 21.juni 2016. Majoriteten av mgtene ble gjennomfert i mai. STAMI ledet
megtene. Tidsrammen for matene var 2 timer. STAMI ba virksomhetene (i.e. den hovedansvarlige
for hver enhet) om 4 invitere alle ansatte i enheten til feedbackmatet. | forkant av metet fikk den
hovedansvarlige for enheten tilsendt agenda for matet og den skriftlige tilbakemeldingsrappor-
ten med resultater fra spgrreundersgkelsen som skulle gjennomgds pa matet med beskjed om a
sende denne ut til alle de ansatte i enheten i forkant av feedbackmetet.

Agendaen for feedbackmatet var som fglger (varighet: opptil 2 timer):

1. Presentasjon av resultater
2. Diskusjon (i grupper)

- Enighet om og forstdelsen av resultatene

.- Fokusomrader
3. Oppsummering

Det var to personer fra STAMI tilstede pa mgtene - en ledet mgtet og presenterte resulta-
ter mens den andre assisterte hvis ngdvendig, gjorde observasjoner og ledet samtalen med den
hovedansvarlige i etterkant av matet.

Mgtene startet med presentasjon av agendaen og hensikten med matet. Punkt 1 pa agen-
daen var presentasjon av resultater fra spgrreundersgkelsen/survey (arbeidsmiljpundersgkelsen).
Dette ble gjort ved & gi sdkalt “lesehjelp” til rapporten - det vil si at det ble gitt en forklaring
av hvordan rapporten er strukturert og hvordan grafene i rapporten tolkes fgr selve resultatene
ble presentert. Det ble ogsa gitt noen rad om hvordan resultatene kan tolkes og hvordan bruke
informasjonen for a forbedre eget arbeidsmiljg. Et viktig budskap var at resultatene skal tolkes i
lys av konteksten og arbeidssituasjon til den spesifikke enheten. De ulike lokale situasjonene som
forklarer de ulike skarene pa arbeidsfaktorene kan variere fra enhet til enhet og fra virksomhet
til virksomhet. Det er altsa de ansatte og lederen(e) i den spesifikke enheten (og ikke eksterne
"eksperter”) som er “ekspertene” pa sitt eget arbeidsmiljg og det derfor de som ma identifise-
re hvilke “situasjoner” pa deres arbeidsplass som kan forklare de spesifikke skarene pa de ulike
arbeidsfaktorene i deres tilbakemeldingsrapport. Et annet viktig rdd som ble gitt var knyttet til
oppfelgingen av resultatene og arbeidet med & utvikle tiltak - det er lurt & begrense fokuset til
noen omrader for eksempel ved a plukke ut 3-4 forbedringsomrader og 3-4 bevaringsomrader. |
tillegg til & basere beslutningen om hvilke omrader som velges pa hvilke omrader som stikker seg
ut i rapporten kan kunnskap om hvilke arbeidsfaktorer som er spesielt viktige for arbeidstakeres
helse, fravaer, motivasjon og trivsel brukes som grunnlag.

Punkt 2 pa agendaen var diskusjon i grupper. Temaet for diskusjonen var a) enighet om og
forstaelsen av resultatene og b) fokusomrader. Antallet personer i hver gruppe varierte med an-
tall deltagere pa motet. | noen fa av feedbackmatene var det sa fa deltagere at diskusjonen ble
gjennomfert i plenum istedenfor & dele opp gruppen. Sa langt det var mulig ble gruppene spredt
pa ulike rom slik at de ikke skulle forstyrre hverandre. Gruppene fikk utdelt notatark med beskjed
om a notere ned en oppsummering av gruppediskusjonen (for eksempel fokusomrader). Notatene
kunne bli levert til hovedansvarlig for enheten etter gruppediskusjonen, men dette var valgfritt.
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Det var ganske stor variasjon i hvor engasjert deltagerne i de ulike enhetene var i gruppedisku-
sjonen og hvor mye informasjon/punkter de hadde med seg tilbake etter gruppediskusjonen.

Punkt 3 pa agendaen var oppsummering. STAMI ba gruppene gi en kort oppsummering av
gruppediskusjonen inkludert fokusomrader. STAMI rddet den hovedansvarlige av enheten til & no-
tere under oppsummeringen. Avslutningsvis presenterte STAMI vart forslag til fokusomrader for
den spesifikke enheten.

En generell observasjon pa tvers av de 15 feedbackmgtene var at personer med lederansvar,
tillitsvalgte og verneombud var mer aktive og viste mer engasjement under feedbackmgtene enn
ansatte uten denne type oppgaver og verv.

Rett i etterkant av feedbackmatet var det en samtale mellom den hovedansvarlige for enheten
og STAMI. Tidsrammen for denne samtalen var 1 time. Hensikten med denne samtalen var a gi den
hovedansvarlige muligheten til videre diskusjon av resultatene i tilbakemeldingsrapporten, det som
kom opp i feedbackmatet og det videre arbeidet med utvikling av tiltak og oppfelging av disse.
Det var ogsa en mulighet for STAMI til & ga gjennom de fremtidige aktivitetene i prosjektet. Det
ble ogsa gitt noen generelle rad (skriftlig) om hvordan implementere tiltak rettet mot forbedring
av arbeidsmiljg. Brosjyren med rad om kosthold og fysisk aktivitet (tiltaket til kontrollgruppen) ble
overlevert med beskjed om & dele disse ut til alle i enheten.

Kort tid etter feedbackmetet fikk den hovedansvarlige for enheten tilsendt falgende fra STA-
MI; kort oppsummering fra feedbackmetet, et excel-ark for a fylle ut tidsbruk knyttet til pro-
sjektet med tilhgrende instrukser for hvordan fylle det ut, noen generelle rad om hvordan imple-
mentere tiltak rettet mot forbedring av arbeidsmiljg (de samme som ble delt ut under samtalen
etter feedbackmatet), et dokument med tabeller med en mer komplett frekvensdistribusjon for
de ulike svaralternativene for hver arbeidsfaktor inkludert i spgrreskjema og i feedbackrapporten
som ble presentert under feedbackmetet.

Fase 3: gjennomf@ring av tiltak | fase 3 av prosjektet (mai/juni 2016 - februar/mars
2017) ble eventuelle tiltak som ble utviklet under og i etterkant av feedbackmgtene i fase 2
gjennomfert. STAMI fulgte disse prosessene gjennom jevnlig kontakt via telefon med de hoved-
ansvarlige for hver enhet (for mer om denne prosessevalueringen - se delen om “Data som har
blitt samlet inn”).

Pa tvers av de 15 enhetene i "Tiltaksgruppen” var det stor variasjon i hvilke type tiltak som ble
gjennomfert, hvor stort engasjement det var for & utviklet og gjennomfgre tiltak og ulike grunner
til at tiltak ikke ble gjennomfert.

Fase 4: runde 2 av spgrreundersgkelsen og feedbackmgter | fase 4 ble runde 2 av
sperreundersgkelsen gjennomfart. Denne ble gjennomfert i februar og mars 2017, i etterkant av
perioden med gjennomfering av tiltak som beskrevet over og et ar etter runde 1 av spgrreunder-
sgkelsen. Runde 2 av spgrreundersgkelsen ble gjennomfart for & kunne undersgke om det hadde
skjedd endringer i arbeidsmiljg og helse etter at tiltakene ble gjennomfert sammenlignet med for
tiltakene.

Bdde selve spgrreskjemaet og den praktiske gjennomfgringen av undersgkelsen var identisk
med gjennomfgringen av runde 1 av spgrreundersgkelsen (se “Fase 2”).

Som i fase 2 ble det i etterkant av runde 2 av spgrreundersgkelsen gjennomfert feedback-
meter i de 15 enhetene i tiltaksgruppen. Mgtene ble gjennomfert i tidsrommet mellom 30.mai og
10.august (ingen meter ble holdt ijuli) 2017. Majoriteten av mgtene ble gjennomfert i juni. STAMI
ledet mgtene. Feedbackmgtene i denne runden var mindre omfattende enn metene etter runde
1. Tidsrammen var 1 time. STAMI ba de hovedansvarlige for enhetene om & invitere alle ansatte i
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enheten til feedbackmgtet. Agendaen for mgtene av gjennomgang av tilbakemeldingsrapportene
med resultater fra bade runde 1 og 2 av sparreundersokelsen med vekt pa eventuelle endringer i
resultatene fra runde 1 til runde 2. Eventuelle diskusjoner og spgrsmal ble tatt i plenum. | forkant
av metet fikk den hovedansvarlige for enheten tilsendt den skriftlige tilbakemeldingsrapporten
med beskjed om a sende denne ut til alle de ansatte i enheten i forkant av feedbackmatet.

Det var kun en person fra STAMI tilstede pad matene.

Som irunde 1 var det rett i etterkant av feedbackmgtet en samtale med tidsramme pa inntil
en time mellom den hovedansvarlige for enheten og STAMI med mulighet for videre diskusjon av
resultatene, det som kom opp i feedbackmgtet og veien videre. Brosjyren med rad om kosthold
og fysisk aktivitet (tiltaket til kontrollgruppen) ble igjen overlevert med beskjed om & dele disse
ut til alle i enheten.

Kort tid etter feedbackmetet fikk den hovedansvarlige for enheten tilsendt felgende fra STA-
MI; et excel-ark for & fylle ut tidsbruk knyttet til prosjektet med tilhgrende instrukser for hvordan
fylle det ut, noen generelle rdd om hvordan implementere tiltak rettet mot forbedring av arbeids-
miljg (de samme som ble delt ut i runde 1) og et dokument med tabeller med en mer komplett
frekvensdistribusjon for de ulike svaralternativene for hver arbeidsfaktor inkludert i sparreskjema
og i feedbackrapporten som ble presentert under feedbackmgtet.

Fase 5: opprettholdelse av tiltak | perioden etter feedbackmeater runde 2 (juni/august
2017 - februar/mars 2018) og frem til siste runde av spgrreundersgkelsen ble enhetene i "Til-
taksgruppen” bedt om a opprettholde eventuelle tiltak som ble utviklet i etterkant av ferste runde
med sperreundersgkelse og feedbackmater i tillegg til 8 gjennomfgre eventuelle nye tiltak utvik-
let basert pa resultatene fra andre runde av sperreundersgkelsen. STAMI fulgte dette arbeidet
gjennom telefonintervjuer (prosessevaluering) med hovedansvarlige for enhetene hver 3.maned
frem til tredje og siste runde av sperreundersgkelsen. Disse samtalene ble ogsad gjennomfert i
“"Kontrollgruppen”.

Fase 6: runde 3 av spgrreundersgkelsen Tredje og siste runde av spgrreundersgkelsen
ble gjennomfart et dr etter runde 2 av undersegkelsen - i februar og mars 2018. Ved a gjennomfgre
en tredje runde har vi bade mulighet til & fglge utvikling i arbeidsmiljg og helse over tid og mulige
effekter av tiltak over tid. Dette er en fordel da tiltak rettet mot arbeidsmilj@ gjerne ma virke en
tid for eventuelle effekter pa helse og spesielt pa sykefravaer viser seg. En annen fordel er det &
gjennomfgre undersgkelsen over tre runder gir mer solide data og dermed et bedre grunnlag &
trekke konklusjoner pa.

Bdde selve spgrreskjemaet og den praktiske gjennomfgringen av undersgkelsen var identisk
med gjennomfgringen av runde 1 og 2 av spgrreundersgkelsen (se "Fase 2”).

| etterkant av runde 3 av sparreundersgkelsen var det opp til hver av de 15 enhetene om de
gnsket d gjennomfere et feedbackmeate. Seks av 15 enheter gnsket dette. Disse ble gjennomfart
i mai, juni og august. Den andre ni enhetene mottok tilbakemeldingsrapporten kun over mail.

Enhetene i "kontrollgruppen” mottok kun skriftlig informasjon over mail som etter de to fore-
gaende rundene av spgrreundersgkelsen.

Fordi dette var den siste runde av spa@rreundersgkelsen fikk alle de syv virksomhetene som
deltok i prosjektet tilbakemeldingsrapporter pa organisasjonsniva med resultater fra bade runde
1, 2 og 3 av undersgkelsen.

Fase 7: dataanalyser, rapportering og publisering | den siste og avsluttende fasen av
prosjektet har sykefravaersinformasjon (se “Data som har blitt samlet inn”) blitt innhentet. | lgpet
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av farste halvdr 2019 var sykefravaersinformasjon fra alle de syv virksomhetene samlet inn. Vi-

dere bearbeides og analyseres alle data som er samlet inn gjennom prosjektperioden. Resultater

formidles bade gjennom rapport til NHO/NI og virksomhetene og gjennom publikasjoner i viten-

skapelige tidsskrift. Resultatene vil ogsa kommuniseres gjennom STAMI sine formidlingskanaler.
Tabell med oversikt over de ulike fasene legges inn her
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