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1. Indledning med baggrund, opbygning og resume

1. Indledning med baggrund, opbygning og resume

Neervaerende rapport preesenterer en analyse af sygefraveeret og arsager til sygefraveeret i
hjemmeplejen i Slagelse Kommune. Formalet med sygefraveersundersggelsen er at under-
s@ge sygefraveeret og arsager til sygefravaeret som afsaet for det fortsatte arbejde med at
forebygge sygefraveeret.

Der er i analysen fokus pa at belyse graden af sygefraveer og efterfalgende give mulige
forklaring pa arsager til sygefravaeret. Der praesenteres saledes analytiske fund, som i sig
selv og i sammenhaeng vil kunne forklare arsager til sygefraveeret.

Analysen er udarbejdet af UCL Erhvervsakademi og Professionshgjskole efter opdrag fra
og i samarbejde med Slagelse Kommune.

Analyserne bygger pa to datakilder, som er:

e Datatilvejebringelse fra KMD med henblik pa at tilvejebringe kvantitative data om syge-
fraveeret i hjemmeplejen i Slagelse Kommune, hvilket vil sige data om sygefraveeret op-
gjort i procent og i dage, sygefravaeret fordelt pa kan, alder, anciennitet og pa de en-
kelte omrader i hjemmeplejen. Efter naermere aftale mellem UCL og Slagelse Kom-
mune blev det besluttet, hvilke data om sygefravaeret som havde relevans for undersg-
gelsen, og pa den baggrund tilvejebragte Slagelse Kommune data fra KMD om sygefra-
veeret. Der blev indgaet en databehandleraftale mellem Slagelse Kommune og UCL,
hvorefter data blev overdraget. Disse data ligger saledes til grund for den kvantitative
analyse, som giver indsigter i omfanget af sygefraveeret i hjemmeplejen i Slagelse
Kommune.

e Datatilvejebringelse pa baggrund af en spgrgeskemaundersggelse med 24 spgrgsmal
udsendt til alle medarbejderne i hjemmeplejen i Slagelse Kommune. Spgrgeskemaet
indeholdt 24 spargsmal, som var udvalgt og tilpasset til den konkrete unders@gelse
med udgangspunkt i et spgrgeskema udarbejdet af Det Nationale Forskningscenter for
Arbejdsmiljg udarbejdet i forbindelse med en landsdaekkende undersggelse af arbejds-
miljg og helbred.! Disse data ligger til grund for en overvejende kvalitativ analyse, hvis
formal er at finde arsager til sygefraveeret.

Metodisk anvender rapporten saledes bade kvantitativ og kvalitativ metode. Ved brug af
disse metoder i kombination sikres det, at rapporten kan forholde sig til sdvel omfanget af
sygefraveeret som til arsager til sygefravaeret.

Pa den baggrund er naervaerende rapports struktur koncentreret om to hoveddele:

e En rapport med kvantitative data om sygefravaeret pa baggrund af datatraek fra KMD.
Denne rapport indeholder en kvantitativ analyse af sygefravaeret, og har dannet grund-
lag for den efterfglgende arsagsanalyse.

e En arsagsundersggelse, der pa baggrund af data fra KMD undersgger arsagerne til sy-
gefraveeret.

1. https://arbejdsmiljodata.nfa.dk/
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1. Indledning med baggrund, opbygning og resume

Denne analyse bygger pa en kombination af sygefravaersdata fra KMD og resultaterne
af en spgrgeskemaundersggelse udsendt til alle medarbejdere i hjemmeplejen i Sla-
gelse Kommune. KMD data siger noget om sygefraveeret i procent og i arbejdsdage,
mens spegrgeskemaundersggelse undersgger medarbejdernes angivelser af arsager til
sygefraveeret. Spgrgeskemaet indeholdt 24 spargsmal, som var udvalgt og tilpasset til
den konkrete undersggelse med udgangspunkt i et spgrgeskema udarbejdet af Det Na
tionale Forskningscenter for Arbejdsmiljg udarbejdet i forbindelse med en landsdaek
kende undersagelse af arbejdsmiljg og helbred.? Spargeskemaet har en hgj svarpro-
cent, og det viser generelt positive konklusioner, der kan danne grundlag for det videre
arbejde med sygefraveer.

1.1 Resume af analysen

Pa baggrund af KMD-analysen konstateres et sygefravaer for hele hjemmeplejen i Slagelse
Kommune pa 7,6% eller pa 18,5 dage om aret. Pa den baggrund er udgangspunktet sale-
des, at der er brug for at frembringe viden, der kan anvendes i det fortsatte arbejde med at
forebygge sygefraveeret.

Det bemeerkes, at 50% af medarbejderne har fem arlige sygefraveersdage eller mindre. Pa
samme made har ca. 25% af medarbejderne 80% af sygefravaeret. Denne fordeling af sy-
gefraveer svarer til tendensen pa landsplan.

Fremhaeves skal det, at arsagsanalysen konkluderer et positivt udgangspunkt for det vi-
dere arbejde med at forebygge sygefravaeret. Saledes angiver 91% af medarbejderne i
hele hjemmeplejen, at de er "tilfreds” eller "meget tilfreds” med "deres job som helhed, alt
taget i betragtning”. Pa samme made svarer 87%, at deres arbejde i "hgj grad” eller "meget
hgj grad” er vigtigt for dem ud over indkomsten. Disse to spgrgsmal og svar peger pa, at
medarbejderne har en hgj grad af jobtilfredshed, og at motivationen for at arbejde er be-
grundet i meget andet Ignnen. Dette forhold betragtes som et positivt. Dette er en generel
tendens i arsagsundersggelsen: Ud fra en generel betragtning falder besvarelserne i over-
vejende grad positivt ud.

Ikke desto mindre er formalet pa tveers af analyserne fglgende: Pa baggrund af et i overve-
jende grad positivt udgangspunkt er det malet, at analysen kan pege pa temaer, som kan
bidrage til en forklaring og forstaelse af sygefraveeret, og som kan arbejdes med savel
overordnet for hele hjemmeplejen som lokalt. Og der er trods mange positive tendenser
mulige forklaringer af arsager til sygefravaeret — bade pa et overordnet niveau og lokalt.

Til hvert af omraderne i hjemmeplejen er der sadledes ogsa udarbejdet saerskilte analyser.
Formalet er, at omrader med bade overgennemsnitligt og undergennemsnitligt sygefraveer
far et endnu mere kvalificeret grundlag at arbejde med arbejdsmilje og sygefravaersned-
bringelse pa grundlag af.

| arsagsanalysen nedenfor peges der saledes pa tre temaer, som beskriver mulige arsager
til sygefraveeret. Disse temaer er: i) arbejdets planlaegning og tilretteleeggelse, ii) konflikter
og iii) helbred og sygdom, herunder evnen til at passe pa sig selv. Dette geelder for den

2. https://arbejdsmiljodata.nfa.dk/
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overordnede arsagsanalyse, som preesenteres i neerveerende hovedrapport, ligesom disse
temaer ogsa i varierende grad er til stede i arsagsanalyserne af de enkelte omrader.

2. Kvantitativ analyse pa baggrund af KMD-data

2.1 Indledning

Formalet med denne undersggelse er at udlede informationer om menstre i medarbejder-
nes sygefravaer fordelt pa ken, vagttype, kortvarigt eller langvarigt sygefravaer og medar-
bejdernes alder.

Analysen er baseret pa datatraek fra KMD-systemet for sygefraveer i perioden 30. april
2019 — 30. april 2020.

2.2  Sygefravaer i procent

Nedenstaende figur viser, hvor stor en andel af medarbejdernes samlede mgdetid, som de
har haft sygefraveer fra arbejdet. Figuren indeholder ligesa forskellene mellem maend og
kvinder.

Figur 1: Andel af sygefraveer ud fra den samlet madetid.

9%

7,6% 7,6%
8% o7 7,3% i

Samlet Maznd Kvinder

Samlet set har medarbejderne i Slagelse Kommune haft et sygefravaer pa 7,6%3 ud fra de-
res samlet mgdetid. Der er en lille forskel i sygefraveeret hos meend og kvinder, dog ikke
seerlig udtalt. Det skal samtidig ses i det lys, at meend kun udger 6,7% af arbejdsstyrken
inden for hjemmeplejen i Slagelse Kommune.

3. 801.103 mgdetimer, heraf har der veeret 60.913 sygefravaerstimer. 60.913/801.103 = 0,076 (7,6%).
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Det bemeerkes, at 26,4% af medarbejderne har 80% af sygefravaeret, nar sygefraveeret op-
gares i dage. Dette forhold er i overensstemmelse med det mgnster, der ses pa landsplan.

Det ligesa interessant at se pa, om der forskelle mellem de tre typer af vagter hhv. dag, nat
og aften. Andelen af sygefraveer kan ses i figur 3 nedenunder.

Figur 2: Sygefraveer indenfor vagttyper.
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Det ses, at medarbejdere med aftenvagter har et vaesentligt hgjere sygefraveer end de to
andre typer af vagter. Der er dog ikke de store forskelle mellem, hvor mange medarbejdere
som er korttidssyge og langtidssyge for hhv. dag- og aftenvagter. Arsagen til det hgjere sy-
gefravaer skal nok her findes i hyppigheden/antal af dage som de pageeldende medarbej-
dere er sygefraveerende.

Antal dage, som medarbejderen er sygefravaerende, undersgges som det naeste.

2.3 Sygefravaer i kalenderdage

I nedenstdende figur undersgges det, om der er forskelle mellem maend og kvinder, hvor
det kan ses, at maend har gennemsnitligt feerre kalenderdage, hvor de er fraveerende fra
arbejdet. Det skal dog stadig papeges, at maend udger en meget lille gruppe af medarbej-
derstaben i hjemmeplejen i Slagelse Kommune. Fundet er dog interessant, da det ligesa
kan ses i tabel 2, at 77% af de kvindelige medarbejdere har haft en eller flere sygedage,
mens det kun ggr sig geeldende for 56% af de mandlige medarbejdere.

Det bemaerkes, at 22,5% af medarbejderne har 80% af sygefravaeret, nar sygefraveeret op-
geres i kalenderdage. Dette forhold er i overensstemmelse med det manster, der ses pa
landsplan.
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Figur 3: Gennemsnitlig antal kalenderdage medarbejderne har sygefraveer.
Dage
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20 18,5 18,8
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Samlet Maznd Kvinder

Tabel 1: Gennemsnitlige antal kalenderdage, samt andelen af syge medarbejdere indenfor
grupperne.

Dage Andel syge
Samlet 18,5 77%
Meend 14,3 56%
Kvinder 18,8 79%

I nedenstaende figur kan antal af sygefraveers kalenderdage afleeses. Aftenvagterne har
flere sygefravaerskalenderdage end de to andre typer af vagter. En hypotese her kunne
veere, at aftenvagterne tager flere og hyppigere korttidssygemeldinger end dag- og natvag-
terne. Desveerre kan det ikke testes ud fra det datasaet, som der er til radighed, grundet
opggrelsesmetoden for fraveersperioder.
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Figur 4: Gennemsnitlige antal sygefraveers kalenderdage fordelt pa vagter.
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Det er nu interessant at kigge ind i typen af sygefraveer, hvilket analyseres som det naeste.

2.4  Type af sygefraveer

Af figur 7 kan det aflaeses, at 76,7% af medarbejdernes i hjiemmeplejen i Slagelse Kom-
mune har haft kortidssygefravaer, mens 13,3% har haft langtidssygefravaer.

Figur 5: Andelen af medarbejderstaben som har haft enten kortids- eller langtidsfraveer.
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Figur 8 indeholder informationer om, hvor mange sygemeldinger der har veeret inden for
tre kategorier ud fra de medarbejdere, som har haft sygefravaer. Figuren er dog ikke 100%
retvisende, da de medarbejdere, som der er delvist syge, vil fa tildelt en sygeperiode for
hver dag, hvor de er delvist syge. Det har den effekt, at hvis en medarbejdere er delvist
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syg i 80 dage, vil det i dataseettet vaere registeret som 80 perioder, selvom det reelt er 1
periode. Derfor skal tallene i figur 8 lazeses med en hvis omhu!

Figur 6: Antal sygemeldinger.
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Nedenstaende figur viser andelen af det sygefraveer der er blevet indberettet. 9% af de
indberettede perioder er langtidssygdom, mens 91% er af kortidssygdom.

Figur 7: Andel af sygefraveerstyper ud fra de medarbejdere som har haft sygefraveaer.

Langtidssygdom
9%

Kortidssygdom
91%

Det sidste som analyseres er, om alderen har en betydning for, om man bliver sygemeldt.

2.5 Alder

Det kan afleeses i figuren, at sygefraveeret er stigende fra 40-ars alderen og frem til pensio-
nen. Dog er 0-29 arige ogsa tilbgjelige til at vaere syge.
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Figur 8: Alder
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3. Kvalitativ analyse af arsager til sygefraveer

Som indledningsvist skitseret har arsagsundersggelsen et kvalitativt formal, og den bygger
videre pa de kvantitative fund om sygefravaeret i KMD-analysen.

Arsagsundersgagelsen bygger pa et spgrgeskema med 24 spargsmal. Spgrgeskemaet ta-
ger udgangspunkt i spgrgeramme fra NFA’s AH undersgagelse 2020, og er udviklet i samar-
bejde mellem Slagelse Kommune og UCL Erhvervsakademi og Professionshgjskole. Inden
udsendelse til medarbejderne blev spgrgsmalene testet og evalueret af en gruppe af tillids-
og arbejdsmiljgrepreesentanter i Slagelse Kommune.

Svarprocenten er samlet 90, idet 430 ud af 479 medarbejdere har besvaret undersggel-
sen. Det betragtes som en meget hgj svarprocent, hvorfor grundladet for undersggelsen er
validt. Spergeskemaet blev distribueret til deltagerne via e-mail med personligt link til be-
svarelsen. Forud for undersggelsen modtog deltagerne ogsa en e-mail fra deres leder med
opfordring til at deltage. Undersggelsen forlgb fra d. 25. maj til 12. juni 2020.

Formalet med undersggelsen er at undersage arsager til sygefraveer. Der fokuseres blandt
andet pa trivsel, indflydelse pa eget arbejde og oplevelse af egne kompetencer i forhold til
opgaven, samspillet med borgere/ledere/kolleger, fysisk og psykisk helbred mv. Alle
spergsmal er stillet med det udgangspunkt og den antagelse, at positive svar generelt vil
vaere sammenfaldende og sammenhangende med et lavere sygefravaer. Saledes leegges
det eksempelvis til grund, at jo hgjere grad af feedback en medarbejder far pa udfert ar-
bejde, desto lavere vil medarbejderens sygefraveer veere, ligesom det lzegges til grund, at
fysisk aktivitet i medarbejderens fritidsliv vil influere positivt pa sygefraveeret.

Analysen er i overvejende grad kvalitativ, hvilket betyder, at den — populeert formuleret —
forsager at kigge bag om tallene for at give bud pa arsager til sygefraveeret. | besvarel-
serne kigges der efter mgnstre og sammenhange, der vurderes at kunne fremhaeves som
mulige arsager til sygefraveaeret. Disse temaer peger pa saerlige opmaerksomhedspunkter
for mulige arsager til sygefraveeret. Selvsagt praesenterer analysen derfor ikke den fulde,
entydige sandhed om sygefravaerets arsager og entydige Igsninger til forebyggelse.

Analyseresultaterne af alle 24 spgrgsmal praesenteres i fuld leengde i afsnit 3.2 nedenfor.
De giver hver isaer bud pa arsager til sygefraveeret. Derfor udfoldes disse ikke i deres hel-
hed i det fglgende, hvor der snarere er fokus pa at beskrive nogle seerligt udtalte tendenser
og sammenhaenge pa tvaers af spagrgsmal for pa den made at bringe analytiske konklusio-
ner til det videre arbejde med forebyggelse af sygefraveer.

3.1 Analyse

Arsagsanalysen peger saledes pa nogle temaer, som i seerlig grad i sig selv og i sammen-
haeng kan pege pa mulige arsager til sygefraveeret. Disse temaer er: i) arbejdets planlaeg-
ning og tilrettelaeggelse, ii) konflikter og iii) helbred og sygdom, herunder evnen til at passe
pa sig selv.

i) Arbejdets planleegning og tilrettelaeggelse

Besvarelserne ved de seks spargsmal, der undersgagte forhold omkring arbejdets planleeg-
ning og tilrettelaeggelse, er som udgangspunkt positive. Spargsmalene blev stillet ud fra
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den kendsgerning, at positive forhold omkring arbejdets planlaegning og tilrettelaeggelse
udmenter sig i et positivt arbejdsmiljg, som igen forbygger sygefraveer.

Generelt er besvarelserne positive. Ikke desto mindre er det vurderingen, at arsager til sy-
gefraveeret trods alt vil kunne findes i forhold omkring arbejdets planlaegning og tilrettelaeg-
gelse. | det videre arbejde med at forebygge sygefraveer vil der saledes kunne fokuseres
pa de forhold, som fremheaeves herunder.

Seerligt positivt er det, at 95% af medarbejderne angiver, at de "ofte” eller "altid” har nad-
vendig faglig viden i forhold til det ansvar, de har i deres arbejde.

| forlaengelse heraf er det positivt, at 82% af medarbejderne angiver, at de “ofte” eller "altid”
i tilfredsstillende omfang har indflydelse pa, hvordan de lgser deres arbejdsopgaver. 78%
af medarbejderne angiver, at de "ofte” eller "altid” far den vejledning og instruktion, de be-
hgver for at udfgre deres arbejde. Pa den baggrund kan opmaerksomheden i det daglige
arbejde fortsat rettes pa forhold omkring en tilfredsstillende grad af indflydelse pa Igsnin-
gen af arbejdsopgaverne samt vejledning og instruktion, ligesom balancen herimellem er
et opmaerksomhedspunkt.

62% af medarbejderne angiver, at de "aldrig” eller "sjaeldent” bliver fglelsesmeessigt bergrt
af deres arbejde i et omfang, som er belastende. Omvendt angiver 29%, at det er tilfeeldet
"sommetider”, 8% “ofte” og 1% "altid”. Arbejdets karakter vil i vidt omfang selvsagt kunne
pavirke medarbejderne falelsesmaessigt, hvorfor medarbejderne har brug for at kunne
handtere denne pavirkning, saledes at den naturlige, felelsesmaessig bergring ikke bliver
belastende. En del af sygefravaeret vil séledes kunne forklares med fglelsesmaessige be-
lastninger i arbejdet.

| seerlig grad vil arsager til sygefravaer kunne findes i forhold omkring feedback fra nserme-
ste leder og i kollegial anerkendelse: | forhold til feedback fra leder angiver 57% af medar-
bejderne, at de "ofte” eller "altid” far nedvendig feedback (ris og ros) fra neermeste leder.
30% svarer "sommetider”, 12% svarer "sjeeldent”, 2% svarer "aldrig”. | den sammenhaeng
er det fremheevelsesveerdigt, at feedback vurderes som veerende vigtigt for arbejdsmiljg og
forebyggelse af sygefravaer, men at det pa den anden side ogsa kan veere udfordrende at
give det i et omfang, der af medarbejderen opleves som tilfredsstillende, idet det forvent-
ningerne til feedback kan variere fra medarbejder til medarbejder.

| forhold til kollegial anerkendelse angiver 73%, at de "ofte” eller "altid” anerkender hinan-
den i arbejdet, 23% svarer "sommetider”, og 4% svarer "sjeeldent”. Ingen svarer aldrig.
Disse resultater er for sa vidt positive ud fra en generel betragtning. Ikke desto kan den po-
sitive betydning af kollegial anerkendelse ikke undervurderes, og for de medarbejdere,
som blot sommetider eller sjaeldent er involveret i kollegial anerkendelse vil det i et vist om-
fang kunne forklare sygefraveeret.

ii) Konflikter

| arsagsundersg@gelsen blev medarbejderne spurgt, om de i de forgangne 12 maneder har
haft konflikter eller skaenderier med nogen pa arbejdspladsen. 53% svarer, at det "aldrig”
har veeret tilfeeldet, 1% svarer "dagligt”, 5% svarer "ugentligt”, 6% svarer 'manedligt”, og
36% svarer "sjeeldnere”. Generelt er det i sig selv ikke et hgjt konfliktniveau, men der er
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dog et konfliktniveau, som selvsagt pavirker arbejdsmiljget og i sidste ende kan pavirke sy-
gefraveeret negativt. Dette gor sig geeldende savel for dem, der deltager i konflikterne, som
for dem, der overveerer konflikterne.

Nar der spgrges til, hvem medarbejderne havde konflikter med, er der kun i begreenset
omfang konflikter med ledere, borgere, paragrende og planleeggere. Derimod har 39% haft
konflikter med kolleger. Selvom det i de fleste tilfeelde er sjeeldnere end manedligt ber det
pakalde sig opmeaerksomhed i forhold til konflikters pavirkning af sygefravaeret.

Konfliktniveauet med kolleger kan ogsa leeses i sammenhaeng med graden af kollegial an-
erkendelse, hvor der, som beskrevet ovenfor, blev peget pa muligheden for mere kollegial
anerkendelse. Konfliktniveauet med kolleger kan ogsa ses i sammenhaeng med det for-
hold, at det ovenfor blev beskrevet, at graden af feedback fra leder kunne vaere hgjere.

iii) Helbred og sygdom, herunder evnen til at passe pa sig selv

Igen er der for sa vidt angar disse temaer er generelt positivt udgangspunkt for hjiemmeple-
jen i Slagelse Kommune: Pa en skala fra 0 til 10 (hvor 10 er bedst) vurderer medarbej-
derne i gennemsnit deres arbejdsevne til 8,21, ligesom 92% vurderer deres helbred som
vaerende “godt”, "veeldig godt” eller "fremragende”.

Ikke desto mindre vil der for den mindre andre af medarbejderne, hvis svar er mindre posi-
tive, kunne findes arsager til sygefraveeret.

Derudover skal de generelle positive besvarelser ikke skjule, at arsagsanalysen viser, at
41% af medarbejderne i de forgangne tre maneder har veeret "lidt”, "en del” eller 'meget”
begraenset pa grund af smerter i deres arbejde. Pa samme vis svarer 39%, at de har vaeret
sygemeldt pa grund af smerter, og 37% svarer, at de har vaeret sygemeldt pa grund af fy-
sisk sygdom. Smerter og sygdom, saerligt fysisk sygdom vil séledes i et vist omfang kunne

forklare en del af sygefraveeret.

| forleengelse heraf viser analysen, at medarbejderne i varierende omgang har veeret i be-
handling for forskellige sygdomme; seerligt for "gigtsygdomme eller knae- arme- og skulder-
lidelser (26%), for "migreene eller anden hovedpine” (23%) og for "rygsygdom” (14%).

Analysen finder dermed, at smerter og sygdomme relateret til forhold i medarbejdernes be-
vaegeapparat har betydning for sygefravaeret. | hvilket omfang der lokalt kan veere kulturer,
der understgtter medarbejderne til at passe pa sig selv, kan undersgges nsermere lokalt.
Der kan her peges pa, om der i det daglige arbejde er fysiske rammer til positivt at under-
stgtte medarbejdere, som har veaeret i behandling for sygdomme i bevaegeapparatet. Om-
vendt kan det ogsa veere undersggelsesveerdigt, hvordan og i hvilken udstraekning medar-
bejderne handterer det at passe pa sig selv og hinanden i lyset af de sygdomsmeessige
forhold og omstaendigheder.

Erhvervsakademi og
Professionshgajskole



3. Kvalitativ analyse af &rsager til sygefraveer

Erhvervsakademiog
Professionshgjskole

3.2 Resultater

100%
Arbejdets
planlagning og
tilrettelazggelse
Hvor ofte har du
den ngdvendige
faglige viden i
forhold til det
ansvar, du hari
ditarbejde?
0%
Gennemsnit 431
u Aldrig 0%
Sjeeldent 0,5%
Sommetimer 5%
= Ofte 58%
m Altid 37%
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100%
Arbejdets
planlagning og
tilrettela=ggelse
Hvor ofte giver
den naermeste
leder dig den
ngdvendige
feedback (ris og
ros) for dit
arbejde?
0%
Samlet
Gennemsnit 3,65
= Aldrig 2%
Sjeldent 12%
Sommetimer 30%
n Ofte 34%
m Altid 23%
100%
Arbejdets
planlzgning og
tilrettelaeggelse

Hvor ofte
anerkender du og
dine kollegaer

hinanden i
arbejdet?
0% Samlet
Gennemsnit 3,95
w Aldrig 0%
Sjaeldent 4%
Sommetimer 23%
= Ofte 46%
m Altid 27%
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100%
Arbejdets
planlagning og
tilrettelaeggelse
Hvor ofte hardui
tilfredsstillende
omfang inflydelse
pa hvordan du
I@ser din
arbejdsopgaver?
0%
Samlet
Gennemsnit 4,10
= Aldrig 0,2%
Sjaeldent 2%
= Sommetimer 16%
m Ofte 52%
m Altid 30%
100%
Arbejdets
planlagning og
tilrettelzeggelse
Hvor ofte bliver
du
folelsesmaessigt
bergrt af dit
arbejde iet
omfang, sa det er
belastende
0%
Samlet
Gennemsnit 2,36
m Aldrig 12%
w Sjzldent 50%
© Sommetimer 29%
Ofte 8%
= Altid 1%
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100%

Arbejdets
planlagning og
tilrettelaeggelse
Hvor ofte far du
den vejledning og
instruktion, du
behgver for at
udfgre dit

31

arbejde?
%
0%

Samlet
Gennemsnit 4,01
. Aldrié .......... g o
Sjeeldent 4%
Sommetimer 17%
n Ofte 47%
m Altid 31%
100%
Negative
oplevelser pa 53%
arbejdspladsen

Har du inden for
de sidste 12
maneder haft
skanderier eller

konflikter med
nogen pa din
arbejdsplads?
000 &%
0% I
Samlet
Gennemsnit 1,64
m Nej, aldrig 53%
13, sjeeldnere 36%
u Ja, manedligt 6%
® Ja, ugenligt 5%
m Ja, dagligt 1%
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100%

Negative
oplevelser pa
arbejdspladsen
Hvem havde du
skaenderier eller
konflikter med?

39%
9%
0,
7% 2% 59
0% - [ ] -
Kollegaer Ledere Borgere Pargrende Planla=ggere
B Samlet 39% 7% 9% 4% 5%
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100%
Din fysiske
aktivitet pa
arbejdet
Hvor fysisk hardt
opfatter du
normalt dit
nuvaerende
arbejde?
6%
7%
0%
Samlet
Gennemsnit 4,56
m Maksimalt hardt - 10 1%
m9 2%
m3 8%
my 13%
6 11%
5 19%
4 13%
=3 11%
m3? 8%
m] 6%
m [kke hardt-0 7%
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100%

Generelt
jobtilfredshed
Hvor tilfreds er
du med dit job
som helhed, alt

tageti
betragtning
43%
0%

Samlet
Gennemsnit 4,32
= Meget utilfreds 0,2%
Utilfreds 0,5%
Hvef.lgé“n tilfreds eller utilfreds 9%
w Tilfreds 48%
m Meget tilfreds 43%

100%
Engagement i
arbejdet
I hvilken grad
giver dit arbejde
dig selvtillid og
arbejdsglaede?
25%
0% Samlet
Gennemsnit 3,98
u I meget ringe grad 0%
I ringe grad 2%
I nogen grad 23%
= | hgjgrad 50%
m | meget hgj grad 25%
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100%
Engagement i
arbejdet
I hvilken grad er
dit arbejde vigtigt
for dig (ud over
indkomsten)?
0% Samlet
Gennemsnit 4,22
wl megetrlnge grad 0%
I ringe grad .I 1%
I nogen gréd 12%
u | hejgrad 51%
® | meget hgj grad 36%
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100%
Din arbejdsevne
Forestil dig, at din
arbejdsevne er 10
vaerd ndr den er
bedst. Hvor
mange point ville
du give din
nuvaerende evne?
0% I —
Samlet
Gennemsnit 8,21
H Bedste arbejdsevne - 10 29%
9 23%
m3 25%
7 9%
6 4%
5 4%
4 2%
3 1%
u2 1%
m1 0,5%
m Ude af stand til at arbejde - 0 1%
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100%
Din arbejdsevne
Hvordan vurderer
du din
nuveerende
arbejdsevne i
forhold til de
fysiske krav i dit
arbejde?
0%
Samlet
Gennemsnit 3,64
» Darlig 1%
Nogenlunde 9%
= God 33%
u Szrdeles god 40%
B Fremragende 17%
100%
Din arbejdsevne
Hvordan vurderer
du din
nuvaerende
arbejdsevne i
forhold til de
psykiske krav i dit
arbejde?
19%
0%
Samlet
Gennemsnit 3,67
= Darlig 0,5%
Nogenlunde 8%
© God 34%
w Szerdeles god 39%
® Fremragende 19%
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100%

Dit
velbefindende
Hvor stor en del
ad tiden de
sidste 4 uger har
du fglt dig
veloplagt og fuld
af liv?
0% |
Samlet
Gennemsnit 4,45
m Hele tiden 11%7 .
= Det meste af tiden 47%
" Enhel del aftiden 24%
Noget af tiden 14%
= Lidt af tiden &%
w Piintet tidspunkt 1%
100%
Dit
velbefindende
Hvor stor en del
ad tiden de sidste
4 uger har du fglt
dig rolig og
afslappet?
0%
Samlet
Gennemsnit 4,36
m Hele tiden 10%
= Det meste af tiden 42%
En hel del af tiden 28%
Noget af tiden 15%
= Lidt af tiden 5%
‘mP3intet tidspunkt 0%
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100% _—m - -0k
Dit
velbefindende
Hvor stor en del
ad tiden de sidste
4 uger har du fglt
dig udslidt?
18%
0%
Samlet
Gennemsnit 2,51
m Hele tiden 1%
» Det meste af tiden 6%
Enhel del af iden 1%
Noget af tiden 25%
= Lidt af tiden 39%
‘ IAP.’S intet tidspunkt 18%
100%
Hvor ofte har du
haft smerter
inden for de 167
sidste tre
maneder?
Samlet
Gennemsnit 3,00
m Slet ikke 15%
= Enkelte gange 30%
Et pargange om mréheden 16%'
Enellerflere gange om maneden 19%
= Dagligt 20%
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100%
Smerte
Har du pd grund
af smerter veeret
begranset pa dit
arbejde inden for
de sidste 3
maneder?
0%
Samlet
Gennemsnit 1,53
= Nej
= Ja, lidt
© Ja, endel
= la, meget
100%
Helbred
Hvordan synes
du, at dit helbred
er altialt?
15%
0%
Samlet
Gennemsnit 3,60
w Darligt 0%
© Mindre godt 8%
© Godt 40%
n Valdig godt 37%
B Fremragende 15%
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Helbred
Er du, eller har du, inden for det sidste ar vaeret i behandling for en eller
flere af fplgende sygdomme?

H Samlet

Anden langvarig sygdom 13%

Migraene, eller anden

Q,
hovedpine 23%

14%

Rygsygdom

Eksem 12%

Gigtsygdomme eller knas-,

Q,
arme- og skuldrelidelser 26%

Kraaft

3%

Areforkal kning eller blodprop i

Q,
hjertet 1%

Di
iabetes (alle typer I 2%
sukkersyge)

Depression, eller anden

psykisk sygdom %

Astma eller luftvejslidelser - 11%
K
%

0 100%
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100%
Helbred
Hvor ofte har du
folt dig stresset i
de sidste 2 uger?
0%
Gennemsnit
= Aldrig
= Sjzeldent
Sommetider
Ofte

w Hele tiden

Samlet

2,30
25%
32%
31%
10%

1%
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Helbred
Har du veere sygemeldt, inden for det seneste ar grundet...

m Samlet
Private/sociale forhold 6%
Udbrazndthed pa arbejdet 5%
Mistrivsel pa arbejdet 3%

Smerter 39%

Psykisk sygdom

Fysisk sygdom 37%

| I

0 100%
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100%

Dig og dine vaner
Hvor meget tid
har dui
gennemsnit brugt
pa hver af
folgende
fritidsaktiviteter i
det sidste ar?

Gang, cykling,
eller anden letter
motion, hvor du
ikke bliver
forpustet eller
sveder

0%

Samlet

Gennemsnit 3,19
Dyrker ikke denne aktivitet 7%
Under 2 timer pr. uge 15%
2-4 timer pr. uge 30%
m QOver 4 timer pr. uge 48%

100%

Dig og dine vaner
Hvor meget tid
hardui
gennemsnit brugt
pa hver af
folgende
fritidsaktiviteter i
det sidste ar?

Motionsidreet,
tungt
havearbejde eller
hurtig gang, hvor
du sveder og
bliver forpustet

0%

Samlet

Gennemsnit 271
Dyrker ikke denne aktivitet 17%
Under 2 timer pr. uge 24%
2-4 timer pr. uge 31%
m Over 4 timer pr. uge 28%



3. Kvalitativ analyse af &rsager til sygefraveer

Erhvervsakademiog
Professionshgjskole
100%
Dig og dine vaner
Hvor meget tid
hardui
gennemsnit brugt
pa hver af
folgende
fritidsaktiviteter i
det sidste ar?
Hard traening
eller
konkurrenceidraet 13%
11%
0%
Samlet
Gennemsnit 1,71
= Dyrker ikke denne aktivitet 63%
Under 2 timer pr. uge 13%
m 2-4 timer pr. uge 13%
® Over 4 timer pr. uge 11%



