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Sammanfattning 

Syftet med denna studie var att undersöka om arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse 

samt arbetsengagemang kunde predicera anställdas intention till att säga upp sig inom 

vården, samt vilken faktor som i högst grad predicerar detta. En enkät skickades ut till 

samtliga 21 regioner i Sverige och till några privata sjukhus, samt delades på LinkedIn 

och Facebook. Kriteriet för att delta i studien var att respondenterna skulle arbeta inom 

vården med direkt patientkontakt och totalt inkom 67 svar. Enkäten baserades på frågor 

ur Copenhagen Psychosocial Questionnaire (COPSOQ III) och Ulrecht Work 

Engagemant Scales (UWES). Resultatet visade på att arbetsbelastning, 

arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang tillsammans predicerade anställdas 

intention till att säga upp sig inom vården. Den faktor som i högst grad predicerade 

intentionen att säga upp sig var arbetstillfredsställelse.  

 

Nyckelord: 

Arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse, arbetsengagemang, intention att säga upp sig 

(ITQ) 
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   Title  

Can perceived workload, job satisfaction and work commitment contribute to 

employees’ intentions to quit in healthcare? 

 

Abstract 

The purpose of this study was to quantitatively investigate if workload, job satisfaction 

and work engagement could contribute to employees’ intention to quit in healthcare and 

which factor contributes this to the highest degree. A questionnaire was sent out to all 

21 regions in Sweden and to private hospitals, and was shared on LinkedIn and 

Facebook. The criterion for participating in the study was that the respondents should 

work in healthcare with direct patient contact and a total of 67 responses were received. 

The questionnaire was based on questions from the Copenhagen Psychosocial 

Questionnaire (COPSOQ III) och Ulrecht Work Engagemant Scale (UWES). The 

results showed that workload, job satisfaction and work engagement together contribute 

employees’ intention to quit in healthcare. The factor that contributes intention to quit to 

the highest degree was job satisfaction. 

 

Keywords: 

Workload, job satisfaction, work engagement, intention to quit (ITQ) 
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Förord  

Vi vill börja med att tacka vår handledare Linda Langeborg som har väglett oss och 

varit en hjälpande hand genom hela arbetet. Vi vill även rikta ett stort tack till de 

anställda inom vården som bär upp vårt samhälle under den påfrestande situation vi 

befinner oss i under pandemin. Inte minst vill vi även tacka alla respondenter och de 

som tog sig tiden att bemöta vår förfrågan trots det högt belastade läget. Utan det visade 

engagemanget och deltagandet hade det inte varit möjligt att utföra denna studie och 

svara på dessa för oss, viktiga frågeställningar.  

                                                                       Hanna Strandin & Ida Hammarberg 

                                                                                                       Maj, 2021 
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Introduktion 

Sverige är ett av de länder som har drabbats hårt av Coronaviruset. Enligt 

Folkhälsomyndigheten (2021) hade totalt 7 000  patienter av de coronasmittade 

behandlats på intensivvård fram till månaden april år 2021 från pandemins start. 

Under denna period har vården varit högt belastad av den fortlöpande 

smittspridningen som skett i landet. Mellan januari och oktober 2020 arbetade 

sjuksköterskor i Stockholm, Göteborg, Skåne, Örebro, Umeå och Uppsala omkring 

1,5 miljon timmar övertid (Berglund, 2020). Bristen av vårdpersonal och hög 

personalomsättning är ett globalt problem inom branschen (Ham & Son, 2020). 

Risken att insjukna i COVID-19 skapar oro och ångest hos vårdpersonalen, för att 

de själva eller närstående ska bli smittade (Çelmeçe & Menekay, 2020). Denna oro 

och ångest tillsammans med ett arbete som kräver uthållighet kan leda till 

utbrändhet (Çelmeçe & Menekay, 2020). Några av de främsta anledningarna till 

utbrändhet är förlängda arbetstider, ångest samt förändrade arbetsförhållanden. 

Dessa påfrestningar leder till en varaktig negativ påverkan på livskvalitén 

(Çelmeçe & Menekay, 2020). 

Psykiska och fysiska påfrestningar av olika former kan vara anledningar till 

att arbetstagare väljer att säga upp sig från sin arbetsplats. Eftersom 

arbetsförhållanden och arbetsmarknaden har förändrats drastiskt under år 

2020/2021 i samband med pandemin och antagligen inte kommer återgå till det 

normala är det viktigt att undersöka vilka faktorer som får personal att lämna sin 

anställning för att på så vis kunna förebygga det. Därför var det av vikt att skildra 

faktorer som kan bidra till detta med både negativa och positiva samband. 

Forskning om förekomsten av intentionerna att säga upp sig inom vården 

har i stor utsträckning genomförts i andra länder. Trots att Sverige är ett av de 

länder som drabbats värst av pandemin finns det inte lika övergripande svensk 

forskning gällande intentionerna att säga upp sig inom vården och vilka faktorer 

som predicerar detta. Med forskning från andra länder som har studerat olika 

faktorer som predicerar intentionen att säga upp sig som underlag (Dahinten et al., 

2020; Beaten et al., 2012; Ham & Son, 2020; Jiang et al., 2019; Ogbuanya & 

Chukwuedo, 2017), fastställdes det att faktorerna arbetstillfredsställelse, 

arbetsengagemang och arbetsbelastning skulle användas för att studera intentionen 

att säga upp sig i den aktuella studien. Anledningen till detta var att dessa faktorer 

inte har analyserats tillsammans med ITQ tidigare.  
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tillsammans inte tidigare studerats.   

 På grund av de högt belastade läget inom den svenska sjukvården samt 

bristen på forskning ur ett svenskt perspektiv så är det aktuellt att undersöka hur 

faktorerna arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang kan bidra 

till intentioner att säga upp sig i en så viktig tjänstesektor som vården.  

 

Arbetsbelastning 

I grunden är arbetsbelastningen inom vårdsektorn hög (Diehl et al., 2021). En hög 

arbetsbelastning är starkt associerat med dålig hälsa i form av utbrändhet (Diehl et 

al., 2021) och kan påverka arbetstillfredsställelsen negativt samt bidra till 

intentionen att säga upp sig (Dahinten et al., 2020). Arbetsbelastning kan delas upp 

i kvalitativ och kvantitativ arbetsbelastning (Diehl et al., 2021).  

Kvalitativ arbetsbelastning innebär vilka färdigheter eller vilken 

ansträngning som krävs för att utföra arbetsuppgifter. Höga känslomässiga krav på 

arbetsplatsen bidrar till stress och utbrändhet och är även relaterat till längre 

sjukskrivningar (Berthelsen et al., 2020). Dock kan höga känslomässiga krav leda 

till känsla av meningsfullhet och engagemang i organisationen när arbetsplatsen 

förutsätter goda förhållanden (Berthelsen et al., 2020).  

Kvantitativ arbetsbelastning skildrar mängden och i vilken hastighet arbetet 

ska utföras (Diehl et al., 2021). Långa veckor med arbetstimmar som överstiger 40 

timmar i veckan är relaterade till en större förekomst av negativa resultat på 

arbetsplatsen (Watanabe & Yamauchi, 2018). Arbetstempo handlar om i vilken 

takt arbetstagaren behöver utföra sitt arbete på (Berthelsen et al., 2020). Att 

ständigt arbeta i ett högt tempo kan leda till både hög sjukfrånvaro och stress då 

arbetstagaren inte får lika mycket tid för att återhämta sig under arbetsdagen 

(Berthelsen et al., 2020). Hur arbetstagare påverkas av arbetsbelastning beror på 

huruvida arbetstagaren har möjlighet att bestämma över sin arbetstid och övertid 

själv eller om den är ofrivillig (Watanabe & Yamauchi, 2018). Studier har visat på 

att anställda som har arbetat övertid på grund av hög arbetsbelastning, har ett lägre 

arbetsengagemang och en försämrad psykisk hälsa (Watanabe & Yamauchi, 2018).  

 

Arbetstillfredsställelse 

Det finns flera faktorer som bidrar till vårdpersonalens benägenhet att lämna sin 

anställning, en av dessa faktorer är låg arbetstillfredsställelse (Beaton et al., 2012). 
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Arbetstillfredsställelse definieras som ett mått på en individs belåtenhet med sitt 

arbete och omfattar kognitiva, affektiva och beteendemässiga delar i arbetet 

(Ogbuanya & Chukwuedo, 2017). En positivt upplevd arbetstillfredsställelse kan 

öka produktiviteten samt engagemanget på arbetsplatsen (Ogbuanya & 

Chukwuedo, 2017).  

Låg arbetstillfredsställelse är en av de faktorer som är förknippat med 

intentionen att säga upp sig bland sjuksköterskor i Korea (Ham & Son, 2020). 

Samma fynd har även gjorts i Japan, USA, Jordanien och Kina, där resultaten även 

visar på att en låg arbetstillfredsställelse korrelerar med intentionen att säga upp sig 

från arbetet inom vården (Jiang et al., 2019). Att arbeta i en stressande miljö som 

ständigt består av akuta situationer och hög patientomsättning, kan leda till 

utbrändhet hos anställda (Dahinten et al., 2020). Detta påverkar vårdpersonalens 

arbetstillfredsställelse och kan bidra till högre intentioner att säga upp sig 

(Dahinten et al., 2020).  

 

Arbetsengagemang  

Ett högt arbetsengagemang har en stark koppling till anställdas vilja att stanna kvar 

på arbetet, medan ett lågt arbetsengagemang kan bidra till intentionen att säga upp 

sig (Ogbuanya & Chukwuedo, 2017). Arbetsengagemang avser ett ihållande och 

genomgripande affektiv-kognitivt tillstånd som inte är fokuserat på någon speciell 

händelse eller beteende (Lepistö et al., 2018). Således kan arbetsengagemang 

kännetecknas genom en hög nivå av kraft och en stark identifiering med arbetet 

(Bakker & Leiter, 2010). Arbetsengagemang indikerar på medarbetarnas 

välbefinnande på arbetsplatsen (Lepistö et al., 2018) och kännetecknas av energi, 

medverkan och effektivitet (Ogbuanya & Chukwuedo, 2017). Arbetsengagemang 

handlar om i vilken utsträckning en anställd nyttjar sina egna resurser samt hur den 

anställde tar ansvar och gör frivilliga ansträngningar för att få goda arbetsresultat 

(Liu et al., 2021). Begreppet arbetsengagemang utvecklades för att betona den 

positiva sidan av arbetarnas välbefinnande snarare än den negativa sidan eller 

utbrändhet (Lepistö et al., 2018).  

Arbetstagare som har högt arbetsengagemang besitter höga nivåer av 

energi och är även entusiastiskt engagerade i sina arbetsuppgifter (Liu et al., 2021) 

vilket bidra till ökad effektivitet, produktivitet samt framgångar för organisationen 

(Liu et al., 2021). När en arbetstagare är missnöjd på arbetsplatsen kan det leda till 
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ett lågt arbetsengagemang vilket har en direkt påverkan på arbetsprestationen och 

det organisatoriska åtagandet (Ogbuanya & Chukwuedo, 2017). 

 

Syfte 

Syftet med denna studie var att undersöka faktorer som kan bidra till anställdas 

intention att säga upp sig inom den svenska sjukvården. I och med att variablerna 

arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang inte tidigare har 

analyserats med intentionen att säga upp sig, så valde vi att undersöka just dessa 

faktorer. Vidare undersökte även studien vilka av dessa tre variabler som i högst 

grad predicerade intentionen till att säga upp sig.  

 

Frågeställning 

1. Predicerar arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse samt arbetsengagemang 

tillsammans intentionen att säga upp sig? 

2. Vilken av prediktorerna predicerar i högst grad intentionen att säga upp sig? 
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Metod 

Deltagare och urval  

I studien så tillämpades ett strategiskt urval. Urvalskriteriet för studien var att 

respondenterna skulle arbeta inom sjukvården och ha direkt patientkontakt. Förfrågan 

om att delta i studien skickades ut till flera privata sjukhus samt till alla 21 regioner i 

Sverige. Enkäten med missivbrev delades även på Facebook och LinkedIn för att nå ut 

till ytterligare respondenter. Totalt svarade 67 personer på enkäten. Fyra av dessa 

enkätsvar plockades bort på grund av att respondenterna arbetade som administratörer 

eller sekreterare och därmed inte hade direkt patientkontakt. På grund av att 

informationsbrevet och enkäten skickades ut till både regioner, enskilda sjukhus och 

delades på sociala medier så var det inte möjligt att avgöra vart svaren kom ifrån eller 

att räkna ut bortfall. Av de kvarstående 63 respondenterna bestod 87.3 % av kvinnor 

och 12.7 % av män vilket motsvarade 55 kvinnor, respektive 8 män. Respondenterna 

var mellan 21–67 år (M=39.92, SD=11.24) och hade arbetat mellan 1–40 år inom 

vården (M=13.43, SD=10.51). Av dessa arbetade 35 personer som sjuksköterskor, 8 

som undersköterskor och resterande 20 var övrig vårdpersonal och omfattade läkare, 

kirurger, psykologer och arbetsterapeuter. 

 

Material/Mätinstrument  

En enkät utformades på svenska i programmet Google Formulär och inleddes med fyra 

bakgrundsfrågor gällande ålder, kön, antal anställningsår samt arbetstitel (se bilaga 3). 

Vidare bestod enkäten av fem avsnitt med totalt 24 påståenden. För att undersöka 

arbetstillfredsställelse, arbetsbelastning samt intentionen till att säga upp sig, så har den 

svenska versionen av mätinstrumentet COPSOQ III använts (Berthelsen et al., 2020). 

Arbetstillfredsställelse mättes med hjälp av delskalan samspel mellan arbete och individ 

och fyra påståenden där respondenterna fick skatta sig på en 5-gradig skala. Skalsteg 1 

representerade “mycket tillfredsställd”, 3 representerade “varken eller” och 5 

representerade “mycket otillfredsställd”. I delskalan arbetstillfredsställelse så 

motsvarade höga poäng en hög arbetstillfredsställelse, medan låga poäng motsvarade 

låg arbetstillfredsställelse (Berthelsen et al., 2020). 

Arbetsbelastningen mättes genom 8 påståenden där respondenterna fick skatta 

sig på en 5-gradig skala gällande hur respondentens arbete var upplagt och hur hen 

upplevde sin arbetsbelastning. Frågorna bestod av delskalorna kvantitativa krav, 
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känslomässiga krav samt arbetstempo. Här representerade skalsteg 1 “Alltid”, 3 

representerade “Ibland” och 5 representerade “Aldrig”. Gällande delskalan 

arbetsbelastning så motsvarade låga poäng en låg arbetsbelastning medan höga poäng 

motsvarade en hög arbetsbelastning (Berthelsen et al., 2020). 

Intentionen att säga upp sig (ITQ) mättes med hjälp genom frågan “Hur ofta 

överväger du att söka ett nytt jobb?” från delskalan engagemang i organisationen. 

Avsnittet för frågan om ITQ representerade skalsteg 1 “Alltid”, 3 “Ibland” och 5 

“Aldrig”.  För den enskilda frågan gällande ITQ motsvarade låga poäng, låga 

intentioner till att säga upp sig. Medan höga poäng innebar att arbetstagaren ofta 

funderade på att söka nytt jobb (Berthelsen et al., 2020). 

För att få använda ett svar enligt COPSOQ III så skulle respondenten besvarat 

minst hälften av frågorna i skalan. Det förekom inget bortfall på grund av detta. För att 

räkna ut det totala medelvärdet för respektive delskala så omvandlades svaren till en 

siffra mellan 0 och 100 genom att använda svarsmallen (Berthelsen et al., 2020) från 

COPSOQ III. Frågorna från COPSOQ III har visade på en god reliabilitet då de har 

uppnådde gränsvärdet för Cronbach’s alpha α=.70 (Berthelsen et al., 2018).  Båda 

variablerna arbetsbelastning α=.83 och arbetstillfredsställelse α=.76 påvisade en god 

intern konsistens utifrån Cronbach’s alpha’s gränsvärde i COPSOQ III. Gällande 

responsvariablerna hade hela delskalan för engagemang i organisationen α=.81 vilket 

innebär att delskalan som innehåller frågan om ITQ ligger över gränsvärdet för 

Cronbach’s alpha och hade därmed en god intern konsistens.  

För att mäta arbetsengagemang användes Utrecht Work Engagement Scale 

(UWES) (Bakker & Schaufeli, 2004) med delskalorna vigor (vilken kraft man hade), 

dedication (entusiasmen och hängivenhet i arbetet) samt absorption (vad man tänkte om 

jobbet, samt hur ofta). Detta avsnitt bestod av 9 påståenden och en 6-gradig skala. 

Skalsteg 0 motsvarade “Aldrig”, skalsteg 3 motsvarade “Ibland” och skalsteg 5 

motsvarade “Alltid”. För att räkna ut medelvärdet för en särskild skala, så gjorde vi på 

respektive vis och delade poängen på antalet frågor i den enskilda skalan med hjälp av 

UWES manualen (Bakker & Schaufeli, 2004). Enligt UWES så motsvarade höga poäng 

ett högt arbetsengagemang hos arbetstagaren. Högsta poängen var 6 och det lägsta var 

0. För att ha en god reliabilitet i enlighet med UWES så behövde Cronbach’s alpha vara 

minst .60 (Bakker & Schaufeli, 2004). Arbetsengagemang påvisade en god intern 

konsistens i den aktuella studien som motsvarade α=.90. 
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Tillvägagångssätt 

Samtliga regioner i Sverige kontaktades med en förfrågan om att delta i studien via 

mejl. Vid första kontakten så bifogades ett informationsbrev (Se bilaga 1) där syftet 

med studien förklarades. För att försäkra en högre svarsfrekvens kontaktades även 

privata sjukhus och anställda inom vården på sociala medier (Se bilaga 2). 

Respondenterna hade tre veckor på sig att besvara enkäten digitalt innan resultatet 

sammanställdes från enkäten.  

 

Design och dataanalys 

Resultaten från enkäten sammanställdes i SPSS version 27.  För att undersöka om 

någon av prediktorerna bidrog till intentionen att säga upp sig genomfördes en multipel 

linjär regressionsanalys. Med regressionsanalysen undersöktes vilken av prediktorerna 

som i högst grad predicerade intentionen att säga upp sig. Prediktorvariablerna som 

användes var arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang. 

Responsvariabeln var intentionen till att säga upp sig som fanns i delskalan engagemang 

i organisationen från COPSOQ III.  

              För att undersöka om det fanns ett samband mellan arbetsbelastning, 

arbetsengagemang, arbetstillfredsställelse och ITQ, så har även en korrelationsanalys 

genomförts. För att kunna betrakta en skillnad som statistiskt signifikant drogs en gräns 

på p=.05.  

Forskningsetiska överväganden  

Enligt Vetenskapsrådet (2002) finns det fyra forskningsetiska grundkrav att förhålla sig 

till för att styrka individskyddskravet. De fyra kraven är informationskravet, 

samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet. Med hjälp av 

informationsbrevet (se bilaga 1) till regionerna, samt det tillhörande missivbrevet i 

enkäten (se bilaga 2) blev regionerna och respondenterna i enlighet med 

informationskravet informerade om studiens syfte samt vad deras deltagande innebar. 

Konfidentialitetskravet beaktades då respondenternas uppgifter var konfidentiella och 

behandlades inte av obehöriga parter. I missivbrevet framgick det även att det var 

frivilligt att delta samt att svaren behandlades så att obehöriga inte kunde ta del av dem 

och därmed beaktades även nyttjandekravet. Vidare gavs även information i 

missivbrevet om att alla svar skulle raderas efter att bearbetning var gjord. I enlighet 
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med samtyckeskravet så fick respondenterna ge samtycke till att delta i studien genom 

att trycka på “nästa” och därmed påbörja studien.  
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 Resultat 

För att avgöra om prediktorerna korrelerar med varandra har en korrelationsanalys 

gjorts. Denna analys visade att det fanns ett negativt samband mellan arbetsbelastning 

och båda de andra variablerna arbetstillfredsställelse (r(63)=-.29, p=.022) och 

arbetsengagemang (r(63)=-.35, p=.005), vilket innebar att ju högre upplevd 

arbetsbelastning hos arbetstagaren, desto lägre var den upplevda arbetstillfredsställelsen 

och arbetsengagemanget (tabell 1). Det förelåg ett positivt samband mellan 

arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang (r(63)=.62, p<.001), vilket visade på att en 

hög mängd upplevd arbetstillfredsställelse bidrog till ett högt arbetsengagemang (se 

tabell 1). 

För att undersöka om prediktorerna korrelerar med varandra i för hög 

utsträckning så har multikollinearitetsdiagnostik genomförts. Det lägsta toleransvärdet 

låg på .58 och det högsta VIF-värdet låg på 1.72, vilket innebar att det inte förelåg 

någon multikollinearitet mellan prediktorerna.  

 

Sambandet mellan prediktorerna och responsvariabeln 

För att undersöka om prediktorerna tillsammans predicerar intentionen att säga upp sig 

så genomfördes en multipel regressionsanalys. Tillsammans förklarade arbetsbelastning, 

arbetsengagemang och arbetstillfredsställelse 59,3% av variansen i ITQ [F(3, 

59)=31.16, p<.001, R2 =0.59], vilket skildrade hur mycket av modellen som har fångats 

upp samt hur väl relationen mellan prediktorerna och responsvariabeln kan beskrivas. 

Både arbetsbelastning [t=3.09, p=.003], arbetstillfredsställelse [t=4.21, p<.001]  och 

arbetsengagemang [t=2,64, p<.001] förklarade en signifikant andel av variansen i ITQ.  

 Prediktorerna arbetsbelastning (β=0.27), arbetstillfredsställelse (β=0.44) och 

arbetsengagemang (β=0.28) bidrog alla med en signifikant förklaring till variationen i 

ITQ. Detta resultat skildrade att ju mer arbetsbelastning, mindre arbetstillfredsställelse 

och mindre arbetsengagemang, desto mer intentioner att säga upp sig. 

Arbetstillfredsställelse predicerade ITQ i högst grad β=0.44 (se tabell 2). 

Tillsammans förklarade arbetsbelastning, arbetsengagemang och 

arbetstillfredsställelse 65% av variansen i ITQ [F(3,59)=39.44, p<.001, R2 =0.65]. 

Resultatet visade att arbetstillfredsställelse i högst grad predicerade intentionen att säga 

upp sig inom den svenska sjukvården (β=0.6).  
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Tabell 1. Korrelationsmatris för prediktorerna och responsvariabeln, samt medelvärde (M) och 

standardavvikelse (SD) 

 Arbetsbelast. Arbetstillfr. Arbetseng. ITQ M SD 

Arbetsbelast.  -.288* -.349** -.492** 61.71 16.63 

Arbetstillfr. -.288*  .621** .688** 53.37 20.01 

Arbetseng. -.349** .621**  .645** 4.26 0.87 

ITQ -.492** .688** .645**  45.24 29.74 

*p<.05 

**p<.01 

 

Skriv hellre p <.05 och p <.01 

Tabell 2. Icke-standardiserade (B) och standardiserade koefficienter (β) samt signifikansnivå 

(p), i en linjär regressionsanalys där intentionen att säga upp sig är responsvariabel.  

 B β p 

ITQ 
−.73 

 .969 

Arbetsbelastning 
−.48 

-.27 .003* 

Arbetstillfredsställelse .65 .44 .001* 

Arbetsengagemang 9.6 .28 .011* 

* p<.05  
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 Diskussion 

Resultatdiskussion 

Syftet med denna studie var att undersöka om faktorerna arbetstillfredsställelse, 

arbetsengagemang och arbetsbelastning tillsammans predicerar intentionen att säga upp 

sig inom sjukvården. Vidare var syftet att undersöka vilken av faktorerna som i högst 

utsträckning predicerar detta. Resultatet visade på att samtliga prediktorer hade ett 

samband med intentionen att säga upp sig inom sjukvården i Sverige. Den variabel som 

i högst grad predicerade intentionen till att säga upp sig var arbetstillfredsställelse. 

Variablerna arbetsbelastning och arbetsengagemang predicerade inte ITQ i lika hög 

grad, däremot förklarar båda dessa en signifikant del av variansen i ITQ. 

Studiens resultat stämmer överens med tidigare forskning som har visat att både 

arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang alla är faktorer som 

påverkar anställdas intention till att säga upp sig (Dahinten et al., 2020; Beaten et al., 

2012; Ham & Son, 2020; Jiang et al., 2019; Ogbuanya & Chukwuedo, 2017).  

Resultatet som visar på att arbetstillfredsställelse är den faktor som i högst grad 

predicerade intentionen att säga upp sig stämmer överens med tidigare forskning som 

skildras av Ham och Son (2020) och Jiang et al. (2019) där de har kommit fram till att 

arbetstillfredsställelse är en av de faktorer som bidrar till intentionen att säga upp sig 

från sitt arbete. Det belastade läget inom vården under COVID-19 pandemin kan ligga 

till grund för resultatet som framkommit i studien. Resultatet i denna studie visar alltså 

på att arbetstillfredsställelse inte enbart predicerar intentionen att säga upp sig i USA, 

Korea, Jordanien, Japan och Kina - utan även i den svenska sjukvården under pandemin. 

I studien framkom det även att hög arbetsbelastning har ett negativt samband i 

förhållande till både arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang, vilket innebär att ju 

högre arbetsbelastningen är inom sjukvården, desto lägre blir arbetstillfredsställelsen 

och arbetsengagemanget. Detta kan i sin tur bidra till anställdas intention att säga upp 

sig. Detta resultat stämmer överens med tidigare forskning som visar på att hög 

arbetsbelastning är ett vanligt problem inom vårdsektorn (Diehl et al., 2021). Hög 

arbetsbelastning påverkar arbetstillfredsställelsen negativt och leder till intentionen att 

säga upp sig inom vården (Dahinten et al., 2020). Watanabe & Yamauchi (2018) visade 

att hög arbetsbelastning har ett samband med lägre arbetsengagemang, vilket även 

indikerades i vår korrelationsstudie. Resultatet från studien tyder på att det finns ett 

samband mellan variablerna och intentionen att säga upp sig inom sjukvården. På grund 

av detta blir det viktigt att arbeta för att främja arbetsengagemanget, 



 

17 

 

arbetstillfredsställelsen samt kontrollera arbetsbelastningen till största möjliga grad för 

att främja vårdpersonalens hälsa.  

Som tidigare nämnt visade även studien på att arbetsengagemang predicerar 

intentionen att säga upp sig. Detta överensstämmer även med Ogbuanya och 

Chukwuedo (2017) som även de visade på att arbetstagarens intention att säga upp sig 

har ett tydligt samband med arbetsengagemanget.  

I och med att vår studie inkluderade tre olika variabler som arbetsbelastning, 

arbetstillfredsställelse och arbetsengagemang så skiljer sig vår studie från den tidigare 

forskningen som togs upp i introduktionen då ingen utav dessa har inkluderat dessa tre 

prediktorvariabler i samma analys. Trots att alla tidigare studier visade på att alla dessa 

tre variabler predicerade intentionen att säga upp sig inom sjukvården, så kan vår studie 

bidra med vilken av dessa faktorer som faktiskt predicerar detta i högst grad. Vilket i 

detta fall var arbetstillfredsställelse.  

 

Metoddiskussion 

Den utförda studien skulle kunna förbättras genom några olika aspekter. En av dessa är 

hur respondenterna kontaktades. När mejlen skickades ut till regionerna, skickades 

förfrågan direkt till ansvariga (HR-personal) som sedan fick besluta om att ta ärendet 

vidare eller inte. Därför hade till viss del ansvariga kontaktpersoner kontroll över 

urvalet, eftersom de beslutade om vilka som fick delta. Risken med detta är att 

ansvariga väljer att avstå från att låta personal delta av olika anledningar, exempelvis 

om misstanken om högt missnöje finns på arbetsplatsen eller hög personalomsättning. 

För att undvika detta kunde det förekommit tydligare i missiv alternativt första 

kontakten att vilken region respondenterna är anställda hos är konfidentiellt och att det 

inte skulle framgå i studien. Om tillvägagångssättet istället hade varit att ta kontakt 

direkt med enskilda sjukhus inom de regionerna eller skrivit till specifika avdelningar, 

så hade det eventuellt varit möjligt att få in fler svar till studien och påverkat resultatet.  

Den låga svarsfrekvensen i studien är också något som kan bero på COVID-19 

pandemin som pågår och det högt belastade läget som är framförallt inom vården. Detta 

var något som fanns i åtanke innan arbetet påbörjades. För att undvika detta problem så 

hade färre prediktorvariabler kunnat valts ut, då färre variabler kräver färre 

respondenter.  

I samband med vetskapen att svarsfrekvensen eventuellt skulle vara låg riktades 

studien till en väldigt bred urvalsgrupp, vilket under andra omständigheter hade kunnat 
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specificerats till enbart exempelvis sjuksköterskor eller läkare för att få ett tydligare 

resultat och lättare att generalisera.  

Ytterligare ett förbättringsområde med arbetet hade varit att se till att både 

informationsbrevet och enkäten även fanns tillgängliga på engelska för att på så vis nå 

ut till fler respondenter.  

I studien har forskning från olika länder används som referensram till arbetet. 

Detta beror på bristen av forskning i Sverige, men även i Europa om intentionen att säga 

upp sig under COVID-19 pandemin. Om sådan forskning funnits tillgängligt hade det 

varit mer relevant att välja dessa som referensram för den aktuella studien, då 

arbetsförhållandena och regler påminner mer om de som finns i Sverige. Med dessa 

förutsättningar har spridd forskning från olika länder inkluderats för att få en 

övergripande bild av ämnet. 

 

Förslag till fortsatt forskning 

Resultatet visade på att alla variabler hade ett samband med intentionen att säga upp sig, 

vilket även fler studier har visat på (Dahinten et al., 2020; Beaten et al., 2012; Ham & 

Son, 2020; Jiang et al., 2019; Ogbuanya & Chukwuedo, 2017). För framtida forskning 

så skulle det vara intressant att undersöka även andra prediktorer, för att se vilka av 

dessa som predicerar intentionen att säga upp sig inom sjukvården. Ytterligare ett 

förslag på framtida forskning kan vara att begränsa urvalsgruppen ytterligare. Genom att 

välja ut enskilda avdelningar eller yrkeskategorier är det möjligt att få en tydligare 

representation av hur intentionen att säga upp sig ser ut för olika verksamheter. Då kan 

även resultatet jämföras mellan yrkena för att se hur intentionen till att säga upp sig 

skiljer sig mellan olika områden inom vården. Vidare hade det varit intressant att 

undersöka huruvida resultatet skiljer sig åt i privat och offentlig sektor.  

 

Resultatets praktiska relevans  

Resultatet som framkom i denna studie visar att arbetsbelastning, arbetstillfredsställelse 

och arbetsengagemang tillsammans predicerar intentionen att säga upp sig inom den 

svenska sjukvården. Som nämnt ovan var det arbetstillfredsställelse som i högst grad 

predicerade intentionen att säga upp sig hos personal inom vården. Eftersom studien 

tydligt visat på att variablerna samverkar med varandra är det av vikt att arbeta med 

dessa områden, men framförallt med arbetstillfredsställelse.  
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Med resultatet för den aktuella studien som underlag finns det en gedigen 

praktisk relevans att beakta och arbeta med dessa faktorer för att minska arbetstagares 

intention att säga upp sig. Genom att utveckla goda arbetsförhållanden och begränsa 

övertid kan förutsättningar skapas för arbetstagare att vara engagerade och 

tillfredsställda på arbetsplatsen, vilket istället kan bidra till anställdas intention att vilja 

stanna på jobbet.  
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Bilaga 1. Informationsbrev till regioner  

Informationsbrev 

Under rådande pandemi läggs speciellt fokus på vården då personalen blir högt 

belastade och sätts på prov. Detta väcker frågeställningar kring vilka faktorer som bidrar 

till att vårdpersonalen säger upp sig i olika regioner. Anledningen till att ni blir 

kontaktade gällande detta är för att se om er region har ett intresse av att delta i vår 

enkätstudie kring detta ämne. Deltagandet i denna studie innebär att svara på en enkät 

som tar cirka fem minuter att besvara. Enkäten kommer bestå av frågor där 

respondenterna får skatta sig själva på en skala. Vid intresse kommer enkäten att skickas 

ut digitalt och respondenterna kan besvara enkäten fram till vecka 17. 

  

Syftet med denna studie är att undersöka faktorer (som arbetstillfredsställelse, -

engagemang och -belastning) hos vårdpersonalen som bidrar till vårdpersonalen 

överväger att säga upp sig.  

 

Vi förstår att det kan vara svårt att genomföra en enkät under rådande situation på grund 

av den höga belastningen inom vården, men att undersöka vad det är som gör att 

personalen väljer att stanna kvar i denna svåra situation är en viktig fråga och relevant 

information för er verksamhet. Väljer ni att delta i denna studie så får ni självklart ta del 

av resultatet efter att arbetet är färdigställt. Att delta i studien är frivilligt och kan 

avbrytas om så önskas. Respondenterna i studien är anonyma och svar och resultat 

kommer hanteras så att obehöriga inte kan ta del av enkätresultaten. De som samtycker 

till att delta i studien har rätt att ta del av studiens resultat. Alla enkätresultat kommer att 

raderas efter bearbetning. 

 

Ansvariga för studien är två studenter från Personal- och arbetslivsprogrammet vid 

Högskolan i Gävle. Vid frågor, kontakta någon av de ansvariga för studien eller 

ansvarig handledare. Kontaktinformation finner ni nedan. 

 

Ansvariga för studien:                                      Ansvarig handledare: 

Ida Hammarberg                                                 Linda Langeborg            

Tel. xxx                                                               xxx@hig.se 

xxx@gmail.com 

 

Hanna Strandin 

Tel. xxx 

xxx@gmail.com 
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Bilaga 2 - Missiv till respondenter 

Faktorer som påverkar viljan att säga upp sig  

Under en pandemi hamnar mycket fokus på er som arbetar inom vården, då 

belastningen blir betydligt högre och arbetsförhållandena påverkas. Till följd av detta 

väcks frågeställningar kring vilka faktorer som bidrar till att personal som arbetar inom 

vården säger upp sig eller väljer att stanna kvar på sin arbetsplats. Vi vill därför ta hjälp 

av dig som är anställd inom vården för att besvara dessa frågeställningar genom att delta 

i denna enkät. 

 

Syftet med denna studie är att undersöka huruvida arbetstillfredsställelse, 

arbetsengagemang och arbetsbelastning hos vårdpersonalen bidrar till intentionen till att 

säga upp sig.  

 

Enkäten tar cirka fem minuter att besvara. Ditt deltagande är frivilligt och du kan när 

som helst avbryta deltagandet i studien om så önskas. Svaren kommer att hanteras 

konfidentiellt så att obehöriga inte kan ta del av dem. Alla enkätresultat kommer att 

raderas efter bearbetning. De som samtycker till att delta i studien har rätt att ta del av 

studiens resultat. 

 

Ansvariga för studien är två studenter från Personal- och arbetslivsprogrammet vid 

Högskolan i Gävle. Vid frågor, kontakta någon av de ansvariga för studien. 

Kontaktinformation finner ni nedan. 

 

 

Ansvariga för studien: 

Ida Hammarberg                           Hanna Strandin 

Tel. xxx                                         Tel. xxx 

xxx@gmail.com                            xxx@gmail.com 

 

Handledare: 

Linda Langeborg 

xxx@hig.se 

 

 

Genom att besvara enkäten så ger du ditt samtycke till att delta i studien. Klicka på 

"Nästa" här nedan för att påbörja enkäten. Observera att svarsalternativen ändras! 
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Bilaga 3. Enkät 
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