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Forord

”Mamma, hvorfor gar du pa skole nér du ikke ma?”

Dette sparsmalet fikk jeg av minstemann, den gang 11 ar gammel.

Ja, hva far en fulltidsarbeidende fembarnsmor pa femti, med lederansvar, til a ga pa skole?
Jeg har spurt meg om det samme flere ganger og kommer frem til fglgende: Jeg fgler meg
privilegert som kan fa studere pa deltid, i tillegg til at jeg ivaretar lederjobben min!
Sykehuspolitikk og lederutvikling engasjerer meg og det er motiverende a lare noe nytt.

Takk til min nermeste leder som har stattet meg, og tilrettelagt, slik at dette har veert
gjennomfgrbart! Jeg er stolt og takknemlig.

Takk til seksjonslederne ved sykehuset som villig stilte opp som informanter! Uten dere
hadde det ikke veert mulig a fullfgre denne studien.

Takk til Karin Kongsli som har veert min veileder gjennom prosessen.

Takk til professor Angell som fikk meg til & forsta at forskning er nysgjerrighet, og ikke
forbeholdt en spesiell type mennesker ©. Takk ogsa for at du viste meg hvilket flott verktay
End Note er! Du er unik, og jeg setter pris pa deg!

Takk til min ’klassevenninne” Hilde.  Takk til Annika pa biblioteket!

Takk til min yngste datter for oppmuntring og god statte. Du holder selv pad med din
International Baccalaureate Diploma examen i disse dager. Via faget ditt ”Theory of
Knowledge” har vi hatt mange morsomme diskusjoner. ”"How do we know that the sky is not
green, and we are all color-blind”, osv. Takk for treningstimer, yoga, tekopper og “’give-me
five”! Takk til mine tre eldste som selv er studenter, jeg har forsgkt a gi dere vinger, nd ma
dere fly selv!

Jeg ville takket min far som alltid var sa interessert i fremdriften i studiene mine. Han var selv
leder og likte & diskutere, dessverre dgde han i november, noen maneder far innlevering. Jeg
tror han hadde gnsket at jeg sto pa videre og leverte oppgaven som planlagt. Han hadde veert
stolt av meg...

En kunstner sa en gang til meg at: ’Det er ikke produktet i seg selv, det er prosessen pa vei il
malet som er det viktigste.”

Prosessen har veert lererik, frustrerende, nyttig og morsom. Jeg har stort sett hatt det gay disse
arene! Jeg er sta, og en sta-pa-jente, det er kanskje derfor jeg har vaert motivert til a fullfgre?
Det er underlig a veere fremme. Hva skal jeg gjare til hgsten?

25.april 2013
Hedvig Nord-Varhaug



Sammendrag

Frihet innenfor rammen” er et begrep som seksjonsledere i sykehus kjenner godt. Temaet for
denne masteroppgaven er motivasjonsfaktorer og hva som driver seksjonsledere i sykehus til
a forbli i jobben, tross stadig endrede rammer. Det er forsket mye pa motivasjon og
sykepleiere, men lite pa motivasjon og sykepleieledere.

Problemstillingen er: Hva motiverer seksjonsledere til a sta i stillingen under stadige
organisasjonsendringer?

Studien er gjennomfart som en kvalitativ studie, med dybdeintervjuer i et beskrivende og
fortolkende design, og det er en induktiv tilneerming til materialet. Studien er gjennomfart pa
sykehuset der jeg selv er seksjonsleder, dermed kjenner jeg organisasjonen godt. Det er bade
fordeler og ulemper ved dette. Atte seksjonsledere ble intervjuet, og dataene ble kategorisert
etter funn. Farst er seks av funnene er diskutert, disse funnene er rangert etter hvor mange av
lederne som nevnte dette. Funn tyder pa at seksjonslederne er mest motivert av faget og
pasienten. Det er et noe overraskende, men gledelig funn. Deretter er de motivert av
resultater. Dette setter jeg i sammenheng med resultater som kommer pasienten til gode. De
fire neste motivasjonsfaktorene som diskuteres er arbeidsglede, rammer, pavirkning og
tilhgrighet. Den teoretiske tilnermingen forskningen bygger pa tar utgangspunkt i utvalgte
motivasjonsteorier.

Verdier beskrives som vanskelig a skille fra profesjonsverdier. Seksjonslederne er alle
sykepleiere, og har faget til dem de leder. Verdier kan veere motiverende.

Motivasjonen for a forbli i jobben er selvbestemmelse og felles lederopplearing. De beskriver
lederutviklingsprogrammet som motiverende og som et godt grunnlag for felles opplevelse av
lederrollen. Seksjonslederne beskriver stor organisasjonstilhgrighet, og beskriver seg selv som
arbeidsgivere.

Det kan synes som indre motivasjon er den store driveren. Sett i lys av motivasjonsteorier
synes det som om ytre motivasjonsfaktorer er integrert, og blitt til autonom motivasjon.

Dette tyder pa at profesjonsverdier, i tillegg til indre motivasjon, driver seksjonslederen. Hun
er indre motivert av a oppleve autonomi, pavirkning, arbeidsglede, tilhgrighet, oppna
resultater, frihet innen rammene og det at lederne har felles plattform.

Seksjonslederne har ingen tanke om a slutte i jobben. De opplever god dialog med naermeste

leder.



Abstract
“Freedom within the set framework™ is a term managers in hospitals know well. The topic of

this thesis is what motivates managers to stay in their position, despite an ever-changing
framework. Although there is much research on motivation and nurses, there is not much on
nurses with manager responsibilities and their motivation. Thus, the research question of the
thesis was: What motivates managers to stay in their position under constant organization
changes?

The study conducted was a qualitative study, with in-depth interviews in a descriptive and
interpretive design. The approach to the material was inductive. As | am a manager at the
hospital where the study was conducted, | know the organization well. This has both positive
and negative implications, and these will be discussed further in the thesis.

Eight managers were interviewed, and the data showed many discoveries. In the thesis, six of
the findings are discussed, and ranked by the number of managers who mentioned the finding.
According to the data, what essentially motivate leaders are their profession and their relation
to the patients. This finding is somewhat surprising, yet pleasing. Secondly, the managers are
motivated by results. This can be seen in relation to what benefit patients. Furthermore, the
four remaining motivational factors that were discussed were work satisfaction, framework,
ability to influence and relatedness.

Values are described as difficult to separate from vocational values, relating to their values as
nurses. As the managers interviewed are all nurses, they have the same profession as the
employees they manage. Values can be motivating.

Autonomy and joint management training is motivational for the nurses to remain managers.
The managers describe the leadership development program as motivating and a basis for
shared experience of leadership. The managers describe a strong sense of belonging to their
organization, and describe themselves as employers.

It appears that intrinsic motivation is the most significant source of their drive. Seen in the
context of theories on motivation, it appears that external motivation factors are integrated in
the individual and have become autonomous motivation.

This suggests that the drive of the managers consist of values related to their background as
nurses as well as intrinsic motivation. The manager is intrinsically motivated by experiencing
autonomy, ability to influence, relatedness, achieving results, freedom within its framework,
and the fact that the managers have a common ground based on their profession. The
managers do not want to leave their positions, and they have a good dialogue with their

immediate supervisor.



“Se, mdlet for personlighetens virke
er dog d std selvstendig, sann og fri”

Falk i Kjeerlighetens komedie, H. Ibsen, 1862
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1 Innledning

Helse- og omsorgsdepartementet (HOD) har et overordnet ansvar for alle sykehus i Norge.
HOD utever myndighetsstyring gjennom lover, forskrifter, rundskriv og vedtak. Staten
overtok eierskap og styring av de offentlige sykehusene i 2002, videre er sykehusene
organisert i fire regionale helseforetak. HOD har overordnet styringsansvar for disse og
utgver eierskap gjennom foretaksmgtet, dette kan sammenliknes med generalforsamlingen i
aksjeselskaper. Foretaksmatene endrer vedtekter, fastsetter styringskrav og rammer for
virksomheten og HOD utarbeider arlig et spesifisert oppdrag til foretakene.
Oppdragsdokumentet beskriver kravet til innhold i spesialisthelsetjenesten gjennom mal og
rammer for bruk av tildelte midler. Finansieringen av helseforetakene er todelt, og bestar av
60 prosent basisbevilgning og 40 prosent aktivitetsbasert bevilgning.

Sykehusene tilbyr befolkningen spesialisert behandling, og tjenestene er hjemlet i Lov om
spesialisthelsetjenesten m.m. av 1999 (Helse-og Omsorgsdepartementet) .

Forskningsprosjektet mitt foregar i et sykehus i et av disse helseforetakene.

1.1 Bakgrunn for valg av tema

| sykehus er det en stadig gkende forventning om & skape en helsetjeneste som har hgyere
kvalitet i behandlingen, bedre pasientsikkerhet og en mer effektiv utnyttelse av ressursene
innenfor knappe rammer.

Sykehuset trenger ledere som er personlig, faglig og ledelsesmessig kvalifiserte og
kompetente. Det er ledelse pa flere nivaer, men sengepostene ledes (stort sett) av sykepleiere.
Jeg har ofte undret meg pa hva som gjer at disse blir vaerende i den krevende jobben, i
krysspresset mellom pasienten, ansatte og overordnet ledelse. Hvor henter de drivkreftene
fra? Hva gjer at de blir vaerende?

Jeg er selv ansatt som seksjonsleder i et somatisk sykehus i et av de regionale norske
helseforetakene. Sykehuset fikk ny direktgr i 2007, han overtok ansvaret for en organisasjon
med darlig omdgmme, frustrerte ansatte, radville ledere og 140 millioner i underskudd.

Det ble startet et organisasjonsutviklingsarbeid hgsten 2007 (OU-2008). Direktgrens strategi
for & snu organisasjonen var bevisst arbeid med a gi ledere, ansatte og tillitsvalgte en felles
oppfatning av lederrollen. Delegasjon av myndighet og forstaelse av dennes muligheter og



ansvar har veert sentralt. Han er opptatt av ledelse pa alle nivaer, fra klinikksjef, via
avdelingssjef til seksjonsleder.

Avdelingssykepleieren er blitt seksjonsleder (enhetsleder) med resultatansvar. De er ledere pa
4. niva. Det ble satset mye pa 4. niva-ledere fordi de er naermest driften (farste —linje -ledere).
Det ble gjennomfart et lederutviklingsprogram for disse, der det var fokus pa egen
lederutvikling. | etterkant av dette programmet tilbyr HR-avdelingen jevnlig undervisning og
opplaring. Alle ledere skriver hvert ar under pa en forpliktende lederavtale, og har dermed
direktgrens fullmakt pa sa og si alle omrader.

Det er naermest ikke turn-over pa seksjonslederniva, og lite sykefraveer. HR-avdelingen har

ogsa en formening om at det er slik, men det er ikke fart statistikk.

1.2 Hensikt

Jeg gnsker a forske i egen organisasjon, og har et gnske om a erverve kunnskap om hva som
motiverer seksjonslederne til & forbli i stillingen sin. Videre haper jeg at mine funn kan ha
nytteverdi for ledelsen ved sykehuset. | tillegg at undersgkelsen kan bringe frem ny, lokal
kunnskap. Dette er forskning pa hva som motiverer ledere.

Sykehuset skal utfgre et samfunnsoppdrag og sikre god pasientbehandling.

| lgpet av studiet har jeg blitt mer og mer klar over hvor viktig de menneskelige ressursene
(HR) i organisasjonen er for & kunne oppna forventet resultat. Som ledere har vi et stort
ansvar for formidling av verdier og mal.

Farste-linjelederne fanger spesielt interessen min, det er ledere som er naermest driften. De
star daglig i krysspresset mellom fag, drift og HR. A vaere mellomleder er som & veere
barkebille i et hakkespett-tre. Samtidig er det mellom barken og veden sevjen stiger og
veksten skjer!

Sykehuset gjennomfarer arlige elektroniske medarbeiderundersgkelser og lederne far
rapporter som gjelder egen seksjon i etterkant. Dette skal veere et utgangspunkt for a arbeide
systematisk med, og videreutvikle den enkelte medarbeider, arbeidsmiljget og trivsel ved
seksjonen. Rapportene skal gjennomgas med de ansatte. Det skal gjennomfares
gruppesamtaler pa bakgrunn av dette og det skal lages tiltak, det vil si handlingsplan, for
kommende ar.

| tillegg skal medarbeidersamtale gjennomfares med alle ansatte, og det skal lages

individuelle utviklingsplaner for disse. Lederen skal kontinuerlig evaluere tiltak og



gjennomfare tiltak. Ledelse av menneskelige ressurser er utfordrende, det er spennende og
krevende.

Nar oppdragsdokumentet foreligger, og er gjennomgatt av klinikkledelsen, er det
seksjonslederen som skal “oversette” dette til sine ansatte, slik at medarbeiderne forstar hva
som forventes av arbeidsgiver. Det er en lederoppgave a forsta det, og a formidle det slik at de
som skal utfgre pasientarbeidet ogsa forstar det. | tillegg skal lederen jobbe med sykefravear
(1A-bedrift), arbeidsmiljg og holde budsjettet i balanse.

Lederen skal vere involverende, endringsdyktig og trygg”, alt henger sammen.
Seksjonslederne har personalansvar for medarbeiderne som star for pasientbehandlingen.
Pasientbehandling er produksjonen i sykehuset og dermed det viktigste.

Det kommer stadig nye reformer og endringer skjer raskt, sykehuset trenger motiverte ledere.
Pa bakgrunn av dette er jeg rett og slett nysgjerrig pa hva som motiverer seksjonslederen til a

bli veerende i sykehuset. Dette leder meg frem til min valgte problemstilling.

1.3 Problemstilling

Pa bakgrunn av denne undringen jobber jeg videre ut fra fglgende problemstilling:

HVA MOTIVERER SEKSJONSLEDERE TIL A STA I STILLINGEN UNDER
STADIGE ORGANISASJONSENDRINGER?

Jeg har valgt fglgende underordnede forskningsspgrsmal for & besvare problemstillingen min:

1. Hvilke motivasjonsfaktorer vektlegges av seksjonslederne? Hva drives de av?

2. Hvilke verdier er viktige for dem som ledere?

3. Hva gjer at de forblir til tross for stadig endrede rammer?

10



1.4 Hvorfor er dette interessant?

Seksjonslederen underskriver hvert ar lederavtale med sin naermeste leder, dette pa oppdrag
fra direktaren. Styringsindikatorene er kvalitet og pasientsikkerhet, pasientbehandling og
aktivitet, forskning og kunnskapsutvikling, medarbeidere og gkonomi. Seksjonslederen er
enhetsleder med resultatansvar. De leverer manedlige rapporter om budsjettbalanse, oppnadde
maltall, liggedegn, antall gjennomfarte medarbeidersamtaler og flere malbare resultater.
Seksjonslederne blir ”overvaket” og kontrollert av sin leder. Det er stadige endringer,
sammenslaing av enheter, nye bestillinger fra eier og nye sparetiltak.

Det er en grunnleggende erkjennelse at det oppnas best resultater gjennom kompetente,

engasjerte og motiverte medarbeidere pa alle nivaer. Hva motiverer seksjonslederne?

1.5 Studiens avgrensning

Jeg har valgt & ga bredt ut, og har valgt & belyse funnene opp mot flere motivasjonsteorier,
ikke binde meg til & se funnene i lys av en spesiell teori.

Pa grunn av studiens omfang diskuteres ikke skjulte og apne verdier, jeg velger generell
omtalelse av verdier.

Videre beskriver jeg ikke motstand mot endringer der jeg skriver om endringer, selv om det er
mye teori pa det omradet. Seksjonslederne har valgt og vaere ledere gjennom endringene, og
er fortsatt ledere, dermed ser jeg pa dette omradet som noe irrelevant for min studie. Faktorer
som virker negativt pa informantenes motivasjon kommer selvsagt ogsa frem gjennom
intervjuene. Disse vektlegges ikke og beskrives heller ikke som funn, fordi jeg er interessert i

hva som motiverer, ikke hva som eventuelt demotiverer.

1.6 Oppbygning

Jeg har valgt a se naermere pa fenomenet motivasjon relatert til arbeidslivet, og spesielt innen
ledelse pa sykehus. Dette interesserer meg og engasjerer meg.
Kapittel 1 danner bakgrunn for hvorfor jeg valgte dette temaet og presenterer

problemstillingen min.
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| kapittel 2 gjer jeg rede for motivasjonsteorier og tidligere forskning som kan veere relevant
for min studie. Dette er viktig bakgrunnskunnskap, og kan vaere med pa a skape forstaelse for
analysen.

Kapittel 3 beskriver min metodiske tilnserming og hvorfor jeg valgte som jeg gjorde.
Kapittelet beskriver ogsa hvordan jeg tenker a gjennomfare studien i praksis, og refleksjoner
rundt dette. Metoden som beskrives er den som skal hjelpe meg a samle datagrunnlag for a
besvare problemstilling og forskningssparsmal.

De tre farste kapitlene er altsa redegjarelse for valg av tema og hvilket teoretisk rammeverk
det jobbes ut fra, og beskriver hvordan jeg har tilegnet meg kunnskap for & samle inn data.
Deretter kommer kapittel 4, som er selve besvarelsen pa problemstillingen. Her presenteres
funnene, samtidig som jeg analyserer disse i lys av teori og forskning. Jeg fyller ut med mer
teori og drafter funnene. Etter analysen har jeg valgt a tegne en figur som beskriver funnene
mine, dette med bakgrunn i selvbestemmelsesteori-modellen. Dette begrunnes med at
seksjonslederne fremstar som selvmotiverte, og figuren er en illustrasjon for a skape
forstaelse av dette.

Mot slutten av kapittelet tar jeg opp igjen metodevalget, og erfaringer jeg har fatt underveis.
Der beskrives ogsa forslag til videre forskning jeg har tenkt pa gjennom forskningsprosessen.

Kapittel 5 inneholder en konkluderende oppsummering av studien.
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2 Teoretisk rammeverk

2.1 Innledning

| kapittelet som fglger redegjeres det for begrepet motivasjon, indre- og ytre motivasjon.
Deretter beskrives motivasjonsteorier og tidligere forskning som er relevant for
problemstillingen og forskningsspgrsmalene i studien min. Verdibegrepet og
organisasjonsendringer er ogsa beskrevet i dette kapittelet.

Jeg har dannet meg solid breddekunnskap og lest mye teori far jeg gar ut i feltet. Malet for
forskningen er & forsta fenomenet motivasjon.

Jeg er interessert i hva som motiverer sykepleieledere. Det er foretatt sek gjennom
BIBSYSAsk og blant annet Google Scholar pa sykepleieleder, enhetsleder, farstelinjeleder,
avdelingssykepleier, seksjonsleder koblet mot motivasjon. Det er forsket mye pa motivasjon
generelt, men sveert lite pA motivasjon og ledere spesielt. Det er forsket noe pa hva som
motiverer kunnskapsmedarbeideren, men sveert lite pa kunnskapsmedarbeideren som leder.
Seksjonslederen er ogsa en medarbeider, og slik sett kunne dette hatt overfaringsverdi. Men
studien min dreier seg om ledere og deres motivasjon, dermed synes forskning pa hva som

motiverer medarbeideren noe irrelevant.
Det er skrevet mye om motivasjon i forbindelse med at ledere skal motivere ansatte.

Det er ikke lederens jobb & motivere ansatte, sier Aasheim i Ukeavisen Ledelse (Myklemyr
2010). Videre sier han at troen pa at det er lederens oppgave a motivere de ansatte, bygger pa
et negativt menneskesyn, det er det samme som a si at det er én person som har kompetanse
til & skape motivasjon. Ingen kan pafgre deg motivasjon, den ma komme innenfra (ibid). To ar
senere sier Deci, i den samme avisen, at det er ikke lederens jobb & motivere medarbeidere,
men at lederens jobb er a sgrge for & skape et arbeidsmiljg hvor medarbeideren er i stand til &

motivere seg selv (Myklemyr 2012).
Det sentrale i min problemstilling er motivasjonsfaktorer, verdier og endringer.

Jeg undrer meg pa om det er noen sammenheng mellom stadige endringer og motivasjon. Jeg
undrer meg pa om lederne beskriver at de er demotiverte og endringstrette. Jeg lurer pa om

personlige verdier spiller noen rolle for motivasjonen.

Motivasjon i min studie er hele tiden knyttet til arbeidslivet og arbeidstilfredshet.
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2.2 Motivasjon

Hva er det som driver 0ss? Hva er grunnen til at vi tar bestemte valg fremfor andre valg? Hva
er det som gjer at vi gjer det vi gjer?

Hva motiverer seksjonslederen? Dette sgkes besvart gjennom denne studien.

Hva er egentlig motivasjon? ... en indre psykologisk prosess som skaper en drivkraft som far
oss til 4 handle, og som gir retning til handlingen og opprettholder og forsterker handlingen...”
(Jacobsen og Thorsvik 2002, 231). Begrepet motivasjon kommer opprinnelig fra det latinske
ordet “movere”, som betyr & bevege. Motivasjon betyr a bli beveget til & gjere noe ("to be
moved to do something”). Hvis man ikke fgler noe inspirasjon til & handle kan man
karakteriseres som umotivert. Knyttet til arbeidslivet handler motivasjon om energien til &

gjere en innsats i forhold til jobben (Jelstad 2007, 7).

”I generell forstand brukes motivasjonsbegrepet til & fange inn problemstillinger som har
sammenheng med arsaker til menneskers atferd, bade i arbeid og ellers” (Einarsen og
Skogstad 2011, 68). Psykologien er for det meste opptatt av det som er internt i personen.
Motivasjon defineres gjerne som: Psykologiske prosesser som igangsetter, styrer og
opprettholder atferd (ibid). Motivasjon forklarer i stor grad vare handlinger, og er et uttrykk

for en persons behov eller indre drivkrefter.

Organisasjonspsykologen Edgar Schein mener motivasjon ma ses i et situasjons- og
utviklingsperspektiv. Han mener videre at stolthet og verdighet er et fellestrekk i folks atferd
(Busch og Vanebo 2003).

”Motivasjon gir uttrykk for en persons behov, ensker, interesser og indre drivkrefter” (Busch
2012, 110).

“Motivation er de faktorer i et individ, som vakker, kanaliserer og vedligeholder adfeerd i
retning mod et mal” (Hein 2009, 16). Denne beskrivelsen av motivasjon prever a samle flere
teoretiske definisjoner i en felles definisjon. Definisjonen kan hvile pa helt ulike forstaelser av
menneskers natur, hvor individet er ytrestyrt og det er mulig & kontrollere individets atferd

gjennom belgnning eller straff, eller at individet er indrestyrt og motiverer seg selv (ibid).

Dette er litt nyanserte mater a definere motivasjonsbegrepet pa, jeg mener motivasjon ma ha
retning og mal. Malorientering er en viktig side ved motivasjonsbegrepet. Det handler om hva
individet ser som hensikten med atferden eller handlingen. ”Den mélorientering en person

har, sier ogsa noe om hvilke holdninger og verdier som er de mest vesentlige” (Lillemyr
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2007, 119). Mal er et uttrykk for den energien som utlgser tilstanden motivasjon (ibid). Jeg
velger Kaufmanns definisjon som grunnlag for videre forstaelse av begrepet. De definerer
motivasjon som “de biologiske, psykologiske og sosiale faktorene som aktiverer, gir retning
til og opprettholder atferd i ulike grader av intensitet for & oppna et mal” (Kaufmann og
Kaufmann 2009, 93). I boken “Psykologi i organisasjon og ledelse” ser de pa hva som
motiverer, og hvilke sasmmenhenger som eksisterer mellom forhold som forventninger,
motivasjon, resultater og innsats.

Hvilke drivkrefter far ledere til & handle? Hvilke motivasjonsfaktorer vektlegges av

seksjonslederne i sykehuset?

2.2.1 Indre motivasjon

Indre motivasjon kalles ogsd for naturlig motivasjon. ”Indre motivasjon handler om at
aktiviteten startes eller opprettholdes ved en interesse eller engasjement for oppgaven” (Steiro
2011, 114). Indre motivasjon er sentralt for & forklare holdninger og atferd i organisasjoner
(Kuvaas 2008). Lillemyr hevder at nar vi handler selvstendig eller ut fra egen innskytelse er vi
styrt av oss selv, og at det er indre motivasjon (Lillemyr 2007, 19). Jeg undrer, pa bakgrunn

av dette, om informantene i studien kommer til & beskrive indre motivasjon som sin driver.

Det hevdes at indre motivasjon er konsekvens av tre psykologiske tilstander som selv er
produkt av spesifikke aspekter ved deres arbeidsoppgaver. Disse er for det farste en falelse av
ansvar for arbeidsverket hun/han leverer fra seg. For det andre er det opplevelse av mening, at
utfart arbeid har betydning for noen. For det tredje hevdes det at den som utfgrer arbeidet ma
fa kjennskap til resultatet av innsatsen (Brochs-Haukedal 2010 , 126-127). Beskrivelsene av

indre motivasjon synes dermed sveert relevant for min studie.

Kuvaas nevner begrepet normativ indre motivasjon. Det refererer til gnsket om 4 etterleve
organisasjonens normer og verdier, gjerne som fglge av at medarbeiderne identifiserer seg
med organisasjonen og at de deltar frivillig i oppgaver som bidrar til & na organisasjonens mal

(Kuvaas 2008, 18). Ryan og Deci definerer indre motivasjon som

Intrisic motivation is the innate, natural propensity to engage one’s interest and
exercise , one’s capacites, and in so doing, to seek and conquer optimal challenges
(Deci 1985, 43).

Indre motivasjon er da a oppfatte som et medfadt behov. Indre motivasjon sees pa som den
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mest selvbestemte formen pa motivasjon. Opprettholdelse av indre motivasjon er betinget av
atferd som oppleves som bestemt av selvet, og selvbestemmelse blir sett pad som en
grunnleggende del av menneskets personlige utvikling. Individet har bade behov for, og
kapasitet til & fole seg kompetent og selvbestemt. En slik forstaelse vektlegger at man har

valgmuligheter (Deci 1985).

En indre motivert person feler seg fri fra press som belgnning eller forpliktelser. Indre
motivasjon kan bety engasjement i en handling for tilfredsstillelsen som ligger i & utfare selve
handlingen. Indre motivasjon er et komplekst hypotetisk begrep som ikke kan males direkte
(Jelstad 2007). Indre motivasjon kan ses pa som gunstige sider ved arbeidsmotivasjon og er
ofte forbundet med effektivitet (Kuvaas 2008). Indre motivasjon refererer til atferd utfgrt med
bakgrunn i indre belgnninger som tilfredshet, glede og mening knyttet til oppgavene som

utfares.

2.2.2 Ytre motivasjon

Ytre motivasjon handler om at aktiviteten starter og opprettholdes ved a fa belgnning.

Ytre motivasjon kan ogsa kalles kunstig motivasjon (Steiro 2011). Ytre motivasjon refererer
altsa til atferd hvor drivkraften for atferden kommer fra ytre belgnning. Det kan vere lgnn,
barnehageplass, telefon, bonus eller forfremmelse, eller for & unnga straff som oppsigelse
eller degradering. Skyldes handlingen utelukkende ytre kontroll, er det ytre motivasjon som
gjer seg gjeldende (Lillemyr 2007). “Kilden til motivasjonen ligger altsa utenfor det & utfare
jobbaktiviteten, og er i stedet knyttet til resultat som folger av den” (Kuvaas 2008, 17). Det er
ikke alltid lett a skille mellom indre og ytre motivasjon. Kuvaas skriver her at kilden til
motivasjonen ligger utenfor jobbaktiviteten, og er knyttet til resultater, men jeg antar at man
kan bli indre motivert av a se resultater ogsa. Det kan gjelde bade idrettsutaveren eller

seksjonslederen.

2.3 Motivasjonsteorier

I moderne organisasjonspsykologi er det vanlig at man skiller mellom behovsteorier,
kognitive teorier, sosiale teorier og jobbkarakteristika-modeller nar man snakker om motivert
atferd i arbeidslivet. Disse er ikke konkurrerende, det er snarere slik at de enkelte teoriene
utfyller hverandre. De bygger pa hver sine forutsetninger om menneskets grunnleggende

drivkrefter (Brochs-Haukedal 2010 ,114). Behovsteorier karakteriserer atferd som utlgst av
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grunnleggende behov, herunder McClelland og selvbestemmelsesteorien, som jeg har valgt &
ta med. Kognitive teorier hevder at motivert atferd utlgses av forventninger og maloppnaelse,
herunder Latham og Lockes malsettingsteori som er en del av mitt teoretiske rammeverk.
Sosiale teorier ser pa motivasjon basert pa opplevelse av rettferdighet. De vektlegger
individets forhold til medarbeidere som kilde til motivering eller demotivering (Kaufmann og
Kaufmann 2009). Jeg har valgt vekk sosiale motivasjonsteorier da de synes lite relevante for
min forskning.

Jobbkarakteristika-modeller er teorier som fremhever at motivasjon skyldes egenskaper ved
selve jobben. Her velger jeg & ta med Herzbergs tofaktorteori og Hackman og Oldhams
modell.

Jeg har valgt a ga apent ut og stille sparsmalet: Hva motiverer deg? Dermed velger jeg noen
teorier som kan vaere med pa a belyse min problemstilling, og jeg er klar over at disse kan

vaere med a prege min forforstaelse.

2.3.1 Behovsteori

Selvbestemmelsesteorien
Dette er en behovsteori og en motivasjonsmodell utviklet av Richard Ryan og Edward Deci.

Sentralt i Selv-deterministisk teori (SDT), er forskjellen mellom autonom motivasjon og
kontrollert motivasjon (Gagn¢ 2005, 333). | henhold til den opprinnelige modellen vil
mennesker stimuleres av kontroll over sine egne oppgaver, og indre motivasjon er dermed et
resultat av opplevelse av kontroll (Deci 1985). SDT har utviklet seg gjennom de siste tre tiar i
form av mini-teorier, hver av dem relatert til spesielle fenomener.

”Cognitive Evaluation Theory” beskriver sosial kontekst som effekt pd individets indre
motivasjon. Mennesket er utstyrt med behov for & oppsgke utfordringer og handtere
situasjoner de mgter, ved a gjore dette prover de a fa tilfredsstilt behov for autonomi,

kompetanse og sosial tilknytning (Deci 2004).

”Organismic Integration Theory” fokuserer pa integrering av verdier og regulering av
motivasjon, teorien prgver a forklare pavirkningen av ytre motivasjon frem til det stadiet

individet opplever autonomi i forbindelse med ytre motiverte aktiviteter.
”External Regulation” er den minst selvbestemmende.

“Introjected Regulation™ involverer internaliserte regler som presser individet til & oppfere
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seg pa en spesiell mate, dette er ogsa en form for kontrollert motivasjon, men ikke i samme

grad som ved ekstern regulering.

’Identified Regulation” oppstar nar individet i storre grad identifiserer seg med verdiene som

ligger til grunn for aktiviteten, handlingen regnes som viktig for personen (ibid).

“Integrated Regulation” beskriver at individet har identifisert seg med grunnlaget for

handlingen og gjort det til sitt eget.

It results when identifications have been evaluated and brought into congruence with
the personally endorsed values, goals and needs that are already part of the self (Deci
2004, 18).

Og videre sier de at : Integrated extrinsic motivation also shares many qualities with intrinsic

motivation” (ibid). Individet handler i trad med sine idealer og verdier.

”Causality Orientations Theory” beskriver individets individuelle forskjeller i tendensen til &
orientere seg mot sosiale miljger som pa en mate stgtter deres egen autonomi, kontrollerer

deres atferd eller amotivasjon.

”Basic Needs Theory” forklarer sammenhengen mellom motivasjon og mal pa den ene siden
og velbefinnende, helse og utvikling pa den andre siden. Teorien fremholder at individet har
tre grunnleggende psykologiske behov som ma veare tilstede for & fa en folelse av
velbefinnende, psykologisk vekst og integritet, og for at en skal kunne utvikle seg vokse

gjennom indre motiverte handlinger (ibid).

Gjennom induktiv forskning identifiserte dermed Ryan og Deci disse tre behovene som ma
tilfredsstilles for at individet skal oppleve indre motivasjon; kompetanse, autonomi
(selvbestemmelse) og relasjoner/ tilhgrighet (Deci 2004). Disse ma vere pa plass far individet
kan hente ut sitt indre potensiale. Kjernen i selvbestemmelsesteorien, selv-deterministisk teori

(SDT) er at individet har et medfgdt psykologisk behov som gjar at man er selvmotivert.
Det er aktiviteten i seg selv som er interessant, og motivasjonen kommer fra aktiviteten.

Indre motivasjon er basert pA menneskers medfgdte behov for selvbestemmelse og
kompetanseopplevelse. Ytre belgnning i form av materielle goder har en tendens til & redusere

mottakers indre motivasjon for oppgaver som de i utgangspunktet var indre motivert for.

| falge Deci er personer som er indre motivert engasjert for sin egen del, for den spontane
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opplevelsen av tilfredsstillelse som blir assosiert med deres ytelse, ikke for & oppna ytre

belgnning. Hvis en handling er selvbestemt opplever personen a ha et reelt valg.

SDT er en naturlig del av et teoretisk rammeverk som gjelder motivasjon, og jeg regner med
at den kan veere med pa a kaste lys over min problemstilling.

McClelland

David McClelland argumenterer for at alle mennesker handler ut fra tre grunnbehov, det er
behov for makt, tilhgrighet og prestasjoner. Det & lykkes og prestere er veldig sentralt for
noen, men er av underordnet betydning for andre. Det & ha makt, kunne pavirke eller
kontrollere, kan fare til at individet trekkes mot status og prestisje, og viser en tendens til a
sikte mot lederposisjoner (McClelland 1990). Denne teorien velger jeg a ta med, da den kan
veere betydningsfull for min studie. Behov for tilhgrighet er det flere andre som nevner sa det
er ikke spesielt interessant i denne teorien. McClelland sin teori tas med fordi han beskriver

behovet for makt og prestasjoner som motiverende.

Han tar riktignok utgangspunkt i hva som kjennetegner dyktige forretningsmenn, men
beskriver at disse er preget av et stort prestasjonsbehov. De faler seg tiltrukket av situasjoner
der de ma ta personlig ansvar og finne lgsninger, dermed kan den ha overfaringsverdi il
seksjonslederne pa sykehuset.

2.3.2 Kognitiv motivasjonsteori

Gary P. Latham og Edwin Lockes malsettingsteori ble presentert av Locke i 1968. Den er
bade anerkjent og velbrukt, og ble rangert som nummer en i vitenskapelig gyldighet og som
nummer to i praktisk anvendbarhet blant femten motivasjonsteorier (Brochs-Haukedal 2010 ).
Hovedfokuset i malsettingsteorien er malets betydning som motivasjonsfaktor. Vanskelige
mal viste seg a veere mer motiverende enn lette mal. Spesifikke mal viste seg a vaere mer
motiverende enn uklare mal. Utgangspunktet for teorien er at fastsatte mal vil lede individets
atferd i en bestemt retning og dermed ha innflytelse pa vedkommende sin ytelse.

Teorien legger betydning i kognisjon, verdier og handlingers konsekvenser. Intensjoner og
mal vektlegges (Locke 1990).

Denne teorien kan synes interessant for min studie, da seksjonsledernes jobb inneberer stor
grad av maloppnaelse. Motivasjon er ikke tilstrekkelig for & sikre et hgyt prestasjonsniva;
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evner, kompetanse og praktisk tilrettelegging er ogsa ngdvendige forutsetninger (Einarsen og
Skogstad 2011, 77).

2.3.3 Jobbkarakteristika-modeller

Fredrick Herzberg ved Universitetet i Pittsburg gjorde i 1959 en stgrre undersgkelse som
resulterte i hans kjente trivsels- og motivasjonsteori, Herzbergs tofaktorteori. “Tankegangen
har sin basis i at en medarbeider som trives, er en motivert og produktiv medarbeider” (Busch
og Vanebo 2003, 254). Herzberg fant en rekke faktorer som hadde med selve arbeidet a gjare
prestasjoner, anerkjennelse, arbeidsoppgaver, ansvar og karrieremuligheter. Disse kalte han
motivasjonsfaktorer. Han fant ogsa en rekke forhold som arbeidet ble utfgrt under og kalte
disse hygienefaktorer. Det var faktorer som bedriftspolitikk, Iann, ledelse, arbeidsforhold og

mellommenneskelige forhold. Han konkluderte med at:

Motivasjonsfaktorene skaper trivsel i den grad de er tilstede, men ikke mistrivsel
dersom de ikke er tilstede. Hygienefaktorene kan skape mistrivsel i den grad de ikke er
tilstede, men ikke trivsel om de er tilstede (Jacobsen og Thorsvik 2002, 246).

Herzberg betraktet jobb-berikelse som sentralt i sammenheng med motivasjon, og definerte
det som & gi arbeidstakerne stgrre frinet og myndighet, mer tilbakemelding og starre
utfordring (Bolman, Deal og Thorbjgrnsen 2009). Grunnprinsippet i teorien er at trivselen pa
jobb er viktig for at man skal veere en produktiv medarbeider. Trivsel blir beskrevet som
motiverende for & veere i jobb. Herzberg nevner mange faktorer som motiverende, jeg mener

denne teorien kan vaere med pa a belyse mine funn.

Richard Hackman og Greg Oldhams jobbkarakteristikk-modell

Hackman og Oldham bygde videre pa Herzberg sine tanker og identifiserte tre kritiske
faktorer i jobbutforming. Arbeidet matte veere meningsfylt og nyttig, at arbeideren fikk
mulighet til & bruke egen demmekraft og viktigheten av tilbakemelding (Bolman, Deal og
Thorbjgrnsen 2009).
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Core Job Critical

Characteristics »| Psychological > Ouicomes
States
Skill Variety High Internal
. Work Motivation
) Experienced
Task |dentity —» Meaningfulness
of the Work
Task Significance High “Growth”
Satisfaction
Experienced
Autonomy ———» Responsibility for >
Outcomes of the Work
High General
Job Satisfaction
Knowledge of the
Feedback from Job — Actual Results of High Work
the Work Activities Effectiveness
Moderators:

1. Knowledge and Skill
2. Growth Need Strength
3. “Context” Satisfaction

(Hackman 1980, 90)

Teorier knyttet til motivasjon via egenskaper ved selve jobben har siden midten av 50-tallet
hatt en egen posisjon blant motivasjonsteoriene (ibid). Siktemalet med denne
jobbkarakteristika-modellen er & fa et bedre utgangspunkt for a tilrettelegge arbeidsoppgaver

slik at man stimulerer vekstbehovet for arbeidstakerne.

Det er nevnt fem sentrale trekk, jo mer en jobb er preget av disse trekkene dess mer egnet er
den til & engasjere individets indre motivasjon for arbeidet. 1. Variasjon i ferdigheter (skill
variety), 2. Oppgaveidentitet (task identity), 3. Oppgavebetydning (task significance), 4.
Autonomi (autonomy), 5. Tilbakemelding (feedback from job) (Hackman 1980, 77). Disse
trekkene vil igjen fore til “kritiske” psykologiske tilstander som “experienced
meaningfullness of the work, responsibility for outcomes of the work and knowledge of the
actual results of the workactivities” (ibid). For & beholde hegy indre motivasjon som felge av
disse tre tilstandene, altsa opplevelse av mening, falelse av ansvar og kunnskap om resultatet,
er det ngdvendig med et visst innslag av alle tre. Ved a designe og utvikle oppgavene slik at
personen som ufarer oppgavene far en opplevelse av de tre psykologiske tilstandene, vil man

indirekte kunne pavirke indre motivasjon (ibid).

Det kan tenkes at noen av disse jobbkarakteristikkene blir vektlagt av informantene, og at
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denne teorien kan vare med pa a belyse trekk som viktige for egen motivasjon.

2.4 Tidligere forskning

Hva finnes av tidligere forskning som likner pa min problemstilling?

Helle Hein har gjennom en rekke ar arbeidet pa et forskningsprosjekt om motivasjon blant

hayspesialiserte, kreative medarbeidere. Formalet har blant annet veert a utvikle en ny

motivasjonsteori med fokus pa denne medarbeideren.

Teorien er utviklet ved hjelp av Grounded Theory-metoden, der teorier utvikles med

bakgrunn i empiriske studier. Hun baserer det pa intensive feltstudier over naermere tre ar pa

Det Kongelig Teater i Kgbenhavn. | tillegg er teorien basert pa observasjonsstudier og

intervjuer. Heins grunnleggende tanke er at kunstnere ikke skiller seg vesentlig fra andre

hayspesialiserte, kreative medarbeidere, og at teorien fint kan overfares til for eksempel

ingenigrer, leerere, sykepleiere, leger, designere og andre fagprofesjonelle (Hein 2009).

PRIMADONNAEN

Styrt av et kall +
Onske om a gjere en
forskjell

Styrt av ekstremt
sterke verdier og
idealer

Den utadrettede
anerkjennelse er ikke i
seg selv motiverende,

men brukes til a gi
arbeidet mening

Arbeidet er ikke en
primezer kilde til
tilfredshet og identitet

PRESENTASJONS
TRIPPEREN

Ekstrovert: Styrt av
den utadvendte
presentasjon. av

anerkjennelse og av
karrieremessig

suksess

Introvert: Styrt av den
innadvendte
presentasjon

Vil nok tilslutte seg

profesjonens verdier
som skueverdier. men
de egentlige styrende
verdier knytter seg til

egen presentasjon

PRAGMATIKEREN

Har et pragmatisk
forhold til arbeidet

Prioriterer ut fra og
tenker i work —life =
balance

Arbeidet er ikke den
primzere kilde til
tilfredshet og identitet

Deler profesjonens
verdier . men er ikke
villig til a bringe store
ofre

LONNSMOTTAGE
REN

Arbeidet er kilde til
ressurser, som kan
anvendes til 4 soke
tilfredshet uten for
arbeidet

Tenker i bidrags
belonnings- balanse

Tilslutter seg kun
profesjonens verdier.
hvis det er til
personlig fordel og
uten omkostninger

Blir av primadonnaen
betraktet som “kastter™

€

Stor
villighet til &
bringe ofre

(Hein 2009, 197)

>

Liten
villighet til &
bringe ofre

Hun beskriver fire arketyper; primadonnaen, prestajonstripperen, pragmatikeren og

lgnnsmottakeren.

Arketypemodellen er en motivasjonsmodell, den sier noe om hva som motiverer de

forskjellige arketyper. Arketypene er ikke statiske, medarbeiderne kan rykke rundt i de
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forskjellige kategoriene, likevel vil det som regel veere en kategori som beskriver den hgyt
spesialiserte kreative arbeider best. Mest interessant er ledelse av ”Primadonnaer” som styres
av et kall og gnsker a gjare en forskijell, kan dette representere seksjonslederne? Ledelse av
denne type medarbeidere blir langt mere inngripende enn for andre typer av medarbeidere.
Det betyr ogsa, at reaksjonen pa ledelse blir meget sterk. Nar primadonnaen utsettes for god
ledelse, nar de arbeidsmessige forhold er gode, nar arbeidet lykkes, og motivasjonen er hay,
er det med til a skape mening og livskvalitet. Omvendt vil frustrasjonene over arbeidet og
over darlig ledelse ogsa bares med hjem og ha stor innflytelse pa primadonnaens liv — ogsa
uten for arbeidsplassen. Primadonnaen skiller seg farst og fremst fra andre medarbeidertyper
ved a oppleve et kall. Det lyder opphgyd og religigst ut, men det er det ikke, skriver Hein.
Der er isar fire ting, som karakteriserer kallet:

1) Falelsen av a tjene et hgyere formal: en pasient, et publikum, en kunde, kunsten, anden,

religionen, samfunnet etc.

2) Kall kan ikke adskilles fra dedikasjon. Primadonnaene kan fale en sa sterk dedikasjon, at

de noen ganger faler seg kalt til & bringe ofre for a na de hgye standarder, som de selv setter.

3) Kall henger sammen med sgk etter mening. Det er et grunntrekk hos primadonnaen a sgke
etter mening og sgke etter a gjare en forskjell. For primadonnaen er arbeidet ofte en kanal til &

sgke etter mening og fale at man gjer en forskjell.

4) Kall henger sammen med en falelse av forpliktelse. Primadonnaen faler seg forpliktet til
hele tiden a streve etter & levere det absolutt beste i den hgyere saks tjeneste. Godt nok er ikke
alltid godt nok for primadonnaen. Primadonnaen er ikke ngdvendigvis arbeidsnarkoman, men

arbeidet er en primaerkilde til tilfredshet, livsglede, identitetsfalelse og sgk etter mening.

Derfor er kallet den ultimate mest grunnleggende drivkraft for den arketypiske primadonna.
Det er den drivkraften som far folk til a velge deres erverv, som far folk til a bli i deres
profesjon pa tross av omkostninger. Og det er drivkraften, som etter lengre tids sek, endelig
gir en fglelse av & ha kommet pa rett hylle.

Kallet er en eksistensiell motivasjonsfaktor hos primadonnaen. Det er kallet som far
primadonnaen til & interessere seg for faget sitt, og det er kallet som vekker verdier, idealer og

ambisjoner til live (Hein, 2009).
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Daniel Pink har forsket pa motivasjon, og hvordan ytre versus indre stimuli preger vare
resultater. I boken “Drive - The surprising truth about what motivates us..” beskrives det tre
elementer som skaper motivasjon og fremmer gode prestasjoner: En opplevelse av & holde pa
med noe meningsfylt, autonomi i forhold til hvordan vi utfgrer vare oppgaver, og felelsen av
mestring. Pink beskriver behovsteorien som motivasjon 1.0., og teoriene om behov for a sgke
belgnning og & unnga straff som motivasjon 2.0. Videre skriver han at tiden er inne for
motivasjon 3.0. (our third drive): her antas det at mennesker vil ha ansvar og dette far de ved
og selv kunne bestemme “task, time, team and technique” (Pink 2009, 222). Pa bakgrunn av
McGregors teori Y, om at det & interessere seg for arbeidet er like naturlig som lek og hvile,
introduserer Pink “Type I-atferd” og beskriver at disse drives mer av indre behov og indre
glede av a utfgre en aktivitet. Han skriver at ytre belgnning har en tendens til & underminere
motivasjonen var, og allikevel bruker bedrifter fortsatt metoder som har gatt ut pa dato, og
som virker mot sin hensikt. Omfattende forskning avslgrer at menneskelig motivasjon virker
motsatt av det mange tror. Det er et gap mellom det forskningen viser, og det arbeidslivet
praktiserer. Vi mennesker har en naturlig indre trang til & sgke nye utfordringer, utvikle vare
ferdigheter, utforske og laere, gitt de rette omgivelsene. Det blir spennende & se om jeg kan

bruke noe av dette for a prgve a forsta hva som motiverer seksjonslederne.

Gleden ved a utfare oppgaven er belgnning nok. Det & bringe inn et belgnningsaspekt

forkludrer prosessen idet fokuset flyttes fra det & lase oppgaven til belgnningen (ibid).

Einar Thorsrud og Fred Emery — ”Psykologiske jobbkrav”

Dette startet som et prosjekt om demokrati i norsk arbeidsliv (Thorsrud 1970). I utviklingen
mot industrielt demokrati ble seks grunnleggende behov ble presentert:

1. Behov for innhold og variasjon

2. Behov for & kunne lzre noe i jobben og fortsette denne laeringsprosessen

3. Behov for beslutningsmyndighet og ansvar innen eget omrade (selvbestemmelse)

4. Behov for sosial stgtte og anerkjennelse pa arbeidsplassen

5. Behov for & se sammenheng mellom omgivelsene og arbeidet

6. Behovet for & se at jobben farer frem til gnskverdige tilstander

Dette var et banebrytende norsk bidrag. Disse behovene skulle vaere med pa a fremme

jobbtilfredshet og dermed gke motivasjonen.
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Intensjonen med de psykologiske jobbkravene var & pavirke arbeidstakernes motivasjon pa en
gunstig mate (Kaufmann og Kaufmann 2009).
Det blir interessant a hare om noen av disse behovene nevnes av informantene i min studie og

i hvor stor grad de forskjellige vektlegges.

Bard Kuvaas gjorde en undersgkelse blant 800 ansatte i tre norske kommuner, de var ansatt
i ulike sektorer. Forskningen viste at mer selvbestemmelse pa jobben gir mer motiverte
medarbeidere ogsa nar jobben ikke er sa spennende i utgangspunktet. Hgyt indre motiverte

medarbeidere leverer bedre prestasjoner enn de som er ytre motiverte (Kuvaas 2009).

Han har ogsa gjennomfert studier i over hundre norske organisasjoner, med over 11.000
respondenter, og fant meget sterke positive sammenhenger mellom indre motivasjon og
arbeidsprestasjon. Intensjonen om & slutte i en organisasjon var ogsa sterkt relatert til indre

motivasjon (Kuvaas 2008).

Anders Dysvik har, sammen med Kuvaas studert 3000 ansatte fra ulike norske
organisasjoner. Fire vitenskapelige artikler inngar i doktoravhandlingen ”An inside story — is
self-determination the key?” | prosjektet integrerte han tre ulike teorier for & beskrive og
forklare arbeidsmotivasjon; prososial motivasjon®, malorientering og indre motivasjon. Han
paviser at indre motivasjon farer til bedre arbeidsprestasjoner, gkt vilje til & hjelpe kollegaer
og til & ta i et ekstra tak for organisasjonen nar det trengs. Ansatte som er indre motiverte
opplever at jobben i seg selv er interessant, utlgser glede og engasjement. Motiverte ansatte er

dessuten mer lojale i forhold til organisasjonen (Dysvik 2010).

Nylig har Kuvaas og Dysvik forsket pa ansatte i bensinstasjoner for a se om det er mulig a
vaere en myk, stgttende og imgtekommende leder og likevel tjene penger, altsa se pa
sammenheng mellom opplevd lederstgtte og organisatoriske prestasjoner. Studien viste sterke
sammenhenger mellom stgttende ledelse, opplevelsen av & bli investert i og den enkelte
bensinstasjons resultater. Kuvaas mener leerdommen av dette blant annet er at ledelse ikke
bare pavirker den enkeltes produktivitet og velvare, men hele organisasjonens resultat. Og det

jeg legger mest merke til er i oppsummeringen: Nar stattende, myk, imgtekommende ledelse

! Prososial motivasjon: ansatte faler en forpliktelse til & gi noe tilbake til arbeidsgiver dersom
de opplever a bli ivaretatt pa en god mate
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gir best salg og best kundeservice skapt av bensinstasjonsmedarbeidere, er det naturlig a tro at

slik ledelse er enda viktigere blant sakalte kunnskapsarbeidere (Kuvaas 2012).

Det som gjar det spesielt interessant & ta med denne forskningen er at det er forsket i norske

arbeidsforhold. Overfaringsverdien kan veere stor, og er dermed svert relevant for min studie.

Rune Lines kommer frem til at det er lite forskningsbasert viten om motivasjon av
kunnskapsmedarbeidere. Kunnskapsarbeideres verdiskaping er sterkt knyttet til motivasjon.
Nar motivasjon star sa sentralt i verdiskapingsprosessene til slike arbeidstakere, skulle man
forvente at den forskningsbaserte kunnskapen om slike forhold var omfattende og velutviklet.
I sin artikkel viser han at dette ikke er tilfelle, og at det er lite forskning pa dette feltet.
Forskningen viser likevel at det er mulig a tenke seg at kunnskapsmedarbeideren vil reagere
negativt pa lederbeslutninger som innskrenker deres autonomi, eller pa endringer som gjer at

det blir mindre tid til bruk av profesjonens ferdigheter (Lines 2011).

Elin Fjeldbraaten beskriver i sin doktoravhandling ”Mellom idealer og praksis” at
sykepleierne tenker mer Kkarriere enn fag nar de blir ledere. | falge studien har sarlig lederne
med sykepleiebakgrunn tatt utfordringene med strammere budsjetter, og de uttrykker vilje til
endring innen sine ansvarsomrader slik at de skal holde seg innen sine gkonomiske rammer
(Fjeldbraaten 2010). Denne studien kan veere nyttig med tanke pa at seksjonsledere, med

sykepleiebakgrunn og resultatansvar, er mitt utvalg.

Administrativt forskningsfond (AFF) i Bergen kartla norske ledere i 1999 og i 2002. De har
nylig gjennomfart sin tredje store lederundersgkelse, og skriver at de ikke er kjent med
tidligere studier som belyser lederes indre og ytre motivasjon og hvordan lederes personlighet
pavirker slike motivasjonsformer. Jeg har sett spgrreskjemaet, og det mest interessante for
meg er at de har en del utsagn som omhandler motivasjonsfaktorer ”man kan tenkes a ha i sitt
arbeid.” Respondentene matte ta stilling til 400 pastander fordelt pa 73 hovedspgrsmal, sa
motivasjon er en liten del av undersgkelsen. Den kan likevel veere nyttig for meg i
analysedelen. Funnene er samlet i bokform, og er basert pa data fra et representativt utvalg.
Mer enn 4000 ledere har fatt tilsendt omfattende sparreskjema, og i overkant av 70% har
besvart (Rgnning 2013).
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2.5 Verdier

Hva er verdier? De fleste vet noe om hva verdier er, men det er ikke lett a forklare. De fleste
vil si at verdier er viktige, og at verdier er noe betydningsfullt. VVerdier er bevisste, villede og
gnskede. For a kunne forsta funn som kommer frem i studien, ma jeg vite noe mere om hva
verdier er. Kjerneverdier er dypt rotfestede verdier som er vanskelige a endre, mens perifere
verdier er mer overfladiske, og lettere a endre. Jobbverdier er personlige gnsker for hva man
vil ha ut av arbeidet sitt (Kaufmann og Kaufmann 2009).

”Verdiar er enskverdige kvalitetar ved handlingar eller foremal” (Aadland 20044, 151).

Slik jeg forstar det, pa bakgrunn av dette, omhandler verdier generelle overbevisninger og
grunnleggende prinsipper som gir opphav til spesielle veeremater eller handlemater.

”Dersom verdibegrepet skal bevare sin betydning, ma det forstés i en utvidet ramme. Verdier
ma skjgnnes som beveggrunner bak menneskelig handling” (Aadland og Askeland 2006, 19).
Et av mine forskningsspgrsmal er: Hvilke verdier er viktige for dem som ledere? Jeg antar at
verdiene er med pa styre valg. Jeg er ogsa spent pa om det kan vaere sammenheng mellom
verdier og motivasjon. Det kan synes som det er tilfelle. "Motivasjonen griper inn i filosofien,
da spegrsmalene om hvilke verdier som ligger bak et mal, eller bak valget av en aktivitet, ogsa
kommer inn i bildet” (Lillemyr 2007, 27).

2.5.1 Strukturelle verdier

Verdier kan og tolkes ut fra prioriteringer, maktfordeling, hvordan rutiner og prosedyrer er
anlagt. Det kalles strukturelle verdier (Aadland og Askeland 2006, 48). Hva er

organisasjonsstrukturelle kjennetegn, hva er organisasjonsverdier?

Verdier karakteriserer det organisasjonen star for, og de kvaliteter som fortjener
respekt eller oppslutning. | motsetning til mal er verdier ikke konkrete, og de beskriver
det unike og seeregne ved organisasjonen. Verdier skaper identitetsfalelse, fra
styrerommet til fabrikkhallen, og folk til & fgle seg spesielle pa grunn av det de gjer
(Bolman, Deal og Thorbjgrnsen 2009, 289).

Nasjonale verdier i helseforetakene er kvalitet, trygghet og respekt. Foretakets verdier er
kvalitet, medvirkning og prioritering. Foretakets visjon er: ”Gode og likeverdige

helsetjenester til alle som trenger det, nar de trenger det, uavhengig av alder, bosted, etnisk
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bakgrunn, kjenn og ekonomi”. Pa bakgrunn av dette skal medarbeiderne jobbe fremtidsrettet
og kunnskapsbasert, legge vekt pa apenhet, involvering, respekt og forutsigbarhet.
Sykehusets verdigrunnlag er: Kreativitet, romslighet og ansvarlighet, og dette skal veere
grunnleggende for arbeidet. De bygger virksomheten sin rundt verdier som setter pasienten i
fokus, og virksomheten skal drives verdibasert. ”Eit verdigrunnlag er organisasjonen si etiske
sjelvforplikting” (Aadland 20044, 157). Verdibasert ledelse refereres ofte til som et kollektivt
og toppstyrt verktgy for pavirkning av ansattes holdninger, atferd og ambisjoner for & na mal.
Dette skjer gjennom formidling av verdier til hele organisasjonen og vedlikehold av verdiene
(Kirkhaug 2013).

I studier av organisasjoner antar man at verdier kommer til uttrykk “gjennom de beslutninger
som fattes, de planer man legger, og den filosofi som organisasjonen legger til grunn for sin
virksomhet” (Jacobsen og Thorsvik 2002, 127).

Det ville veere naturlig a ettersparre verdienes betydning for kjernevirksomheten i
organisasjonen. Dersom verdiene ikke kommer til uttrykk her, vil verdienes betydning
bli mer kakepynt enn ingredienser i selve kakedeigen (Aadland og Askeland 2006,
52).

2.5.2 Handlingsstyrende verdier

Verdier gir uttrykk for hvordan vi bgr handle, og far dermed visse funksjoner (Kaufmann og
Kaufmann 2009).
Rokeach skiller mellom fire funksjoner:
1. Verdier er en standard eller veiviser for handlingene vi skal utfgre, vurderingene vi
skal utfgre og holdningene vi skal innta
2. Verdier fungerer som en plan for konfliktlgsning og beslutninger. Hvordan skal vi
velge blant flere alternativer, hvordan skal vi ta beslutninger, og hvordan skal vi lgse
konflikter?
3. Verdier gir oss motivasjon. Vil vi kunne oppna malene dersom vi handler i henhold til
verdiene? Verdiene blir dermed selve drivkraften bak atferd.
4. Verdier er grunnpilar for selvaktelse, det vil si at de bidrar til & opprettholde og gke
var selvfglelse (Rokeach 1976).
Han definerer verdi som:

An enduring belief that a specific mode of conduct or end-state of existence is
personally or socially preferable to an opposite or converse mode of conduct or end-
state of existense (Rokeach 1973, 5).
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Det vil si ”en vedvarende tro pa at en spesiell handlemate eller sluttilstand personlig eller
sosialt er a foretrekke fremfor en motsatt eller annerledes handlemate eller sluttilstand”.
Rokeach skriver altsa at en av verdienes funksjoner er at verdier gir motivasjon og er
drivkraften bak atferd. Pa bakgrunn av dette blir jeg nysgjerrig pa om verdier kan ligge til
grunn for informantenes motivasjon, og veere grunnlag for handling.

Verdier skaper valg, og valg skaper verdier. Mange valg, kanskje de fleste, er verdivalg
(Moxnes 2007). Malverdiene er knyttet til en sluttilstand og instrumentelle verdier er knyttet
til en bestemt handlemate (Rokeach 1976). De instrumentelle verdiene angir at bestemte
handlemater er & foretrekke, og regulerer dermed organisatorisk atferd i sterkere grad.

Verdier er positivt ladet, noe som leder til noe godt....— motivasjon?

2.5.3 Holdningsstyrende verdier

”Sykepleiens grunnlag” er respekten for det enkelte menneskes liv og iboende verdighet.
Sykepleie skal baseres pa barmhjertighet, omsorg og respekt for grunnleggende
menneskerettigheter (NSF 2011). Sykepleiekunnskap er sammensatt av teoretisk-, praktisk-,
etisk- og erfaringskunnskap. Jeg velger etisk kunnskap som relevant for min studie. Det
innebarer & integrere sykepleiefagets verdigrunnlag, slik at det viser seg i handlinger og
holdninger. Etisk kunnskap handler om hvordan sykepleiere bedgmmer situasjoner og dermed
handler moralsk riktig.

Seksjonslederne er sykepleiere og dermed kan verdier som styrer deres holdninger vere, eller
springe ut fra, profesjonsverdiene. Hver profesjon har sine spesifikke verdisett. Generelt er
verdiene knyttet til de spesifikke malene som skal realiseres av en profesjon og de

profesjonelle standardene som regulerer atferden innenfor profesjonen (Busch 2012).

2.6 Organisasjonsendringer

Endringer, og hvordan det er a sta i dette, trenger jeg & vite noe om, fordi problemstillingen
mitt etterspar hva som gjer at seksjonslederne motiveres til a sta i stillingen under stadige

endringer.

Teorier om endringsprosesser beskriver et vanlig hendelsesmgnster fra omstillingen begynner

til den er gjennomfart.

29



Kurt Lewin delte endringsprosesser inn i tre faser: opplgsning, endring og reetablering.

| opplgsningsfasen vil ansatte se at “’slik vi alltid har gjort det” ikke lenger holder mal. | lgpet
av endringsfasen ser de etter nye mater a handle pa og velger en positiv tilneerming. Til slutt i
reetableringsfasen blir den nye tilnrmingsmaten etablert og innarbeidet (Martinsen 2009,
170). Det eneste vi vet sikkert om fremtiden i norske sykehus er at det kommer til a bli flere

endringer. | dagens helsetjeneste ser vi kontinuerlige utfordringer i form av reformer.

Det er omorganiseringer, nye ledelses- og finansieringsformer, samhandling mellom
helsetjenestenivaene, endringer i utdanningene, gkte krav til forskning og kunnskapsbasert
praksis, forventninger om kostnadseffektive og kvalitetsmessige gode tjenester — alle

utfordringer som seksjonslederne forventes a handtere.
Nar fokuset er pa organisatorisk endring kan man dele i indre og ytre kontekst:

Ytre kontekst inkluderer de gkonomiske, sosiale, politiske og bransjemessige
omgivelser en organisasjon befinner seg i . Indre kontekst refererer til trekk ved
organisasjonens strukturelle, kulturelle og politiske forhold som endringsidéene
utvikles i (Jacobsen 2006, 39).

| organisasjonsteorien er tanken at menneskelig atferd er annerledes innenfor en
organisatorisk kontekst enn i en annen kontekst, det menes at vi oppferer oss annerledes pa
jobb enn hjemme. | organisasjonen inngar vi i en struktur som stiller krav til oss. Vi
forplikter oss til & jobbe mot organisatoriske mal, vi inngar automatisk i et sosialt system
preget av normer, uformelle verdier og maktforhold (Jacobsen og Thorsvik 2002). Konteksten
er viktig fordi den legger begrensinger pa, og apner muligheter for, hvordan endringer kan
skje. Organisasjoner som er preget av mangfold vil vare de som har hgyest endringskapasitet.
Vellykket planlagt endring er avhengig av hvor mye man klarer a forme konteksten slik at

endring blir mulig (ibid).

Endringsprosesser som resulterer i organisatorisk endring kan felge forskjellige strategier. To
hovedstrategier er strategi E (economic)og strategi O (organization). Strategi E har som
formal & skape gkonomisk verdi, fokuset er pa system og struktur. Strategi O har som formal
a utvikle de menneskelige ressursene i organisasjonen. Det er fokus pa deltakelse og utvikling
av kultur (Jacobsen 2006). Strategi O beskriver i stgrre grad enn strategi E den omtalte OU-
prosessen ved sykehuset, selv om det selvsagt ogsa var hensikt & komme i gkonomisk balanse.

Med strategi O snakker man oftere om utvikling enn endring (ibid).

Malsettingen for OU-programmer er 4 arbeide med strategier for og gjennomfering av tiltak
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som kan bedre organisasjonsklimaet i retning av desentralisering og starre deltakelse, bedre
kommunikasjon og jobb-berikelse” (Brochs-Haukedal 2010 ,341). Malet er altsa en samlet

endring av bade struktur, leder-, ledelses- og personalutvikling.

De definerte trekkene ved strategi O er at malet er leringsevne, ledelsen er delegerende og
stgttende, innholdet er mennesker, grupper og kultur, planleggingen er interaktiv,
eksprimenterende og inkrementell. Motivasjonen er indre motivasjon; gnske om & endre og

konsulenten er prosesskonsulent (Jacobsen 2006, 211).

Verdier vil hjelpe ansatte til & tenke over hvordan de utfarer oppgavene sine, for verdier
tenderer til & flytte ansattes oppmerksomhet mot organisasjonens formal og visjoner. Verdier
kan opprettholde effektiviteten og gi trygghet under endringer ved a bidra til
fellesskapsfalelser, og ved a utgjare et fast holdepunkt som ansatte kan forholde seg til og tro
pa (Kirkhaug 2013, 130).

2.7 Oppsummering

| dette kapittelet har jeg gjort rede for hvordan begrepet motivasjon kan defineres, siden det er
det mest sentrale i studien. Motivasjonsteorier som kan vare nyttige for & belyse
problemstillingen min er beskrevet. Analysen av funn sees opp mot disse teoriene. Videre har
jeg funnet relevant forskning som har med motivasjon a gjere. Jeg haper a dra nytte av dette i
analysen slik at jeg kan skape bedre forstaelse av funnene.

Oppfattelse av hva verdier og organisasjonsendringer/utvikling er, har ogsa en naturlig plass i
kapittelet. Alt i trdd med hva problemstillingen og forskningsspgrsmalene sgker a finne svar

pd. Med disse “brillene” gér jeg ut i feltet, og jeg gleder meg.
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3 Metode

3.1 Innledning

Hva slags data skal jeg & samle inn? Hvordan skal jeg samle inn data om virkeligheten?
Hvilke metoder er best egnet? Problemstillingen bestemmer metoden for innsamling av
empiri. Hva er jeg interessert i? Jeg gnsker a beskrive og forsta dagens situasjon. Det blir da
et deskriptivt (beskrivende) og fortolkende forskningsopplegg.

Jeg har valgt en induktiv tilnserming, jeg gar bredt ut og vil veere mottakelig for ny og
overraskende informasjon. “Idealet er forskere som gér ut i virkeligheten med noe tilneermet
et helt apent sinn, samler inn all relevant informasjon og til slutt gar i tenkeboksen og
systematiserer de data de har fétt inn” (Jacobsen 2005, 29). Induktiv tilnerming har feerre
faser enn deduktiv tilneerming nar det apnes for fortolkning. Man kommer gjennom denne
strategien naermere den undersgktes fortolkning av data. Den undersgkte gir sin fortolkning av
virkeligheten, forskeren fortolker informasjonene respondenten har gitt og leseren av
resultatene fortolker det pa sin mate (ibid).

3.1 1 Bakgrunn for valg av metode

En testende problemstilling vil ofte ha som hensikt & finne hyppigheten, omfanget eller
utstrekningen av et fenomen, der vil man ofte velge kvantitativ tilnserming. Egentlig hadde
jeg bestemt meg for kvantitativ metode og spgrreskjema. HR-avdelingen var villige til a
hjelpe meg med en sakalt Quest-back som skulle sendes til utvalgte respondenter via e-post.
Det oppfattet jeg som en god drahjelp, selv om foreleserne hadde sagt at den sterste jobben
var pa forhand i den typen metode. | det farste utkastet mitt i mars i fjor beskrev jeg dette. Jeg
var i gang med spersmélene da jeg “kom til meg selv”” og lurte pa hva jeg skulle med all
informasjonen. Hvilke forbindelser og sammenhenger sa jeg etter? Jo mer jeg tenkte over
dette, dess mer sikker ble jeg pa at jeg vil snakke med folk og hare deres historie. Jeg vil ikke
veere tilskuer og ha avstand til data.

Denne prosessen farte til refleksjon og leering for meg.

Mitt valg av problemstilling passer til en kvalitativ tilneerming. ”Nar forskning er kvalitativ,

betyr det vanligvis at man interesserer seg for hvordan noe gjares, sies, oppleves, fremstar
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eller utvikles” (Brinkmann, Tanggaard og Hansen 2012, 11). Man er opptatt av a beskrive,
forsta, fortolke eller dekonstruere den menneskelige erfarings kvaliteter (ibid). Jeg skal ikke
forklare et fenomen, men prave a beskrive det. Jeg skal finne ut hva seksjonslederne
motiveres av, ikke i hvor stor grad de er motiverte. Derfor gnsker jeg a utfgre en kvalitativ
studie med dybdeintervjuer i et beskrivende og fortolkende design. Kvalitative data er empiri i
form av ord (tekster, setninger) som formidler mening. Informantenes egen historie er den jeg
vil hgre. Hva motiveres de av? Hvilke verdier vektlegges? Hva gjar at de er motivert til a

forbli?

3.2 Kvalitativ studie med dybdeintervjuer

Jeg @nsker a benytte meg av et apent individuelt dybdeinterviju, et personlig intervju med
informanten. Dette ved hjelp av en intervjuguide jeg har satt opp pa forhand, og intervjuet vil
bli tatt opp pa band. Det blir datainnsamling fra feltet ved hjelp av semistrukturert intervju.
| en intervjusamtale stiller forskeren sparsmal om og lytter til hva folk selv forteller
om livsverdenen sin. — lytter mens intervjupersonene med egne ord uttrykker sine
oppfatninger og meninger, og leerer om deres tanker (Kvale, Brinkmann og Anderssen
2009, 19).
Kvale et al. hevder at forskningsintervjuet har en struktur som en hverdagslig samtale,
samtidig som et profesjonelt intervju ogsa inneholder en bestemt metode og sparreteknikk.
Formalet med forskningsintervjuet er & beskrive og tolke temaer i intervjupersonens
livsverden. ”A intervjue mennesker om deres opplevelser, holdninger og livshistorier er blitt
en utbredt forskningspraksis i human- og samfunnsvitenskapene”(Brinkmann, Tanggaard og
Hansen 2012, 17). For a strukturere arbeidet med intervjuene har jeg brukt Kvale (2009) sine
stadier med intervjuundersgkelser; tematisering, planlegging, intervjuing, transkribering,
analysering, verifisering og rapportering.
Kvalitative metoder er best nar man er interessert en naermere avklaring pa hva som ligger i et
fenomen eller begrep. Fenomenet motivasjon interesserer meg, og jeg undres over hva som
motiverer seksjonslederne til & forbli i organisasjonen. Et kvalitativt opplegg egner seg ofte
bedre til & avklare et uavklart tema naermere, eller til & fa frem en nyansert beskrivelse av
temaet (Jacobsen 2005).
[ praksis viser erfaringen at de beste intervjuer lages av intervjuere som har omfattende
kunnskap om det emnet de intervjuer om, idet de kan stille de beste og mest relevante

spersmalene” (Brinkmann, Tanggaard og Hansen 2012, 28). Det kan begrunne hvorfor det er
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positivt at jeg har narhet til det jeg studerer, og at jeg har egen ledererfaring. Men selvsagt er
det viktig at jeg har satt meg inn i relevant teori og forskning som omhandler motivasjon. Jeg
haper dette fundamentet kan hjelpe meg til a forsta og fortolke funnene.

Jeg ma hele tiden vere klar over min forforstaelse, og at den avgjer hvilken mening jeg
finner. ”Skal man forstd andre mennesker, er det en forutsetning at man forstar sitt eget
fortolkningsmgnster” (Johannessen, Tufte og Kristoffersen 2010, 83).

Det er de forutsetningene jeg bringer med meg, selve forforstaelsen, som avgjgr om jeg finner
mening i teksten. Hans-Georg Gadamer introduserte dette begrepet og mente dermed at vi
aldri vil kunne mote verden uten et sett med “briller” eller for-dommer som hjelper oss til &
finne et system, en orden eller kort og godt mening i det vi star overfor” (Aadland 2004b,
184).

Fortolkning er bade ngdvendig og uunngaelig. Jeg har med meg en forforstaelse av hvordan
det er & vaere seksjonsleder ved sykehuset, og jeg kjenner organisasjonen der forskningen skal
forega, men det er ikke nok. I tillegg har jeg lest motivasjonsteorier, og lett etter andre studier
som omhandler hva som motiverer ledere. Som teoretisk basis har jeg ogsa fundamentet
studiet i verdibasert ledelse har gitt meg, dette er ogsa med pa & prege min forforstaelse. Jeg
ma hele tiden minne meg selv om at mine funn er tolkning av informantens tolkning av
virkeligheten.

Hvordan kan jeg vite at min fortolkning er den “riktige”? Pa 1200-tallet skal vismannen
Jelaleddin Rudi ha sagt at ”den tolkning som gjer deg varm om hjertet og forhapningsfull, den
er den riktige; den tolkning som gjer deg sprek, opplagt og full av respekt, den er den sanne”
(Moxnes 2007, 273).

3.2.1 Hermeneutikk

Kvalitativ tilneerming har tilknytning til den fortolkende vitenskapstilnermingen,
hermeneutikken.

En grunntanke i hermeneutikken er at vi alltid forstar noe pa grunnlag av visse
forutsetninger. Vi mgter aldri verden forutsetningslgst. De forutsetningene vi har
bestemmer hva som er forstaelig og uforstaelig (Gilje og Grimen 1993, 148).
Hvis utgangspunktet for min undersgkelse skal ha en retning, ma jeg ha en idé om hva jeg ser
etter nar jeg vil fortolke et fenomen. Det handler om a forsta og fortolke. Ny forstaelse farer

til nye tolkninger som igjen farer til ny forstaelse, som igjen farer til nye tolkninger, dette
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kalles den hermeneutiske sirkel. ”Uttrykket spiralbevegelse far i starre grad frem at forstaelse
stadig beveger seg videre, og at forstaelseshorisonten stadig endrer seg” ( Krogh 2009, 70).
Data samles inn, jeg analyserer enkeltdeler, ser delene i lys av helheten, ser helheten i lys av
enkeltdelene, far ny forstaelse av delene og slik fortsetter det.

Min forforstaelse er at jeg kan kun forsta verden pa bakgrunn av en forforstaelse.

3.2.2 Fenomenologi

Fenomenologisk design er en retning innenfor kvalitativ tilnerming. ”Som kvalitativt design
betyr en fenomenologisk tilnserming a utforske og beskrive mennesker og deres erfaring med,
og forstaelse av, et fenomen” (Johannessen, Tufte og Kristoffersen 2010, 82). En
fenomenologisk tilnerming er & forsta menneskelige handlinger og hendelser ut fra det
subjektive perspektivet til aktarene (Angell 2010). Fenomenologi er en filosofisk retning som
gnsker a se tingene etter sitt egentlige rette vesen, og unnga a arsaksforklare eller lese egne
forforstaelser inn i betraktningen (Aadland 2004b). Dermed mener jeg at en fenomenologisk
tilnerming passer min problemstilling. Denne er ofte beskrevet i sammenheng med kvalitativ
metode. Malet er  fa gkt forstaelse av et fenomen, bidra til forstaelse for hva som motiverer

seksjonslederne i sykehuset til a bli vaerende gjennom alle endringene.

3.3 Fordeler og ulemper ved kvalitativ metode
Generelle fordeler ved kvalitativ metode

En av fordelene ved kvalitativ metode er apenhet. Det er de jeg velger & intervjue som
bestemmer hva slags informasjon jeg far inn. Jeg har ikke et sparreskjema med faste svar,
men det er de som undersgkes som definerer de “rette” svarene. “Kvalitative tilnaerminger vil
ofte ha hey begrepsgyldighet” (Jacobsen 2005, 129). Svarene kan ogsa bli sveert nyanserte nar
det blir individuelle forstaelser av et begrep. En annen fordel er narheten til informanten
gjennom samtalen. Den kvalitative metoden er ogsa fleksibel. Problemstillingen kan endres
etter hvert som jeg far vite mer. Jeg kan ogsa ga tilbake til informanten hvis det skulle vare
tvil om jeg har oppfattet riktig, eller hvis jeg ensker & belyse deler mer utdypende.
Forskningsprosessen er dermed ikke last.
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Generelle ulemper ved kvalitativ metode

Kvalitativ tilneerming er en ressurskrevende metode. Pa grunn av tidsbruken ma jeg prioritere
fa informanter. Det kan fare til at undersgkelsen vil ha problemer med ekstern gyldighet.
Informasjonen kan vaere sa nyansert at den blir vanskelig a tolke, dataene er komplekse.
Kvalitativ tilneerming kan bli for naert, man kan bli fanget av det man studerer. Neerhet til
informanten kan gdelegge evnen til analytisk avstand (Jacobsen 2005). Det kan fa falger for
spgrsmalene man stiller og hva man observerer. Hva med undersgkelseseffekten? Er
informantene erlige eller svarer de det de tror forskeren vil ha? Fleksibiliteten ved kvalitativ
metode kan bli for stor. Som nevnt tidligere kan problemstillingen forandres underveis, men
hvis man stadig oppdager nye ting og stadig forandrer problemstilling kan den bli sa forandret
at man ender opp med en helt annen undersgkelse enn det som var tenkt.

Jeg har i tenkt & se pa punktene i lederavtalen seksjonslinjelederne skriver under pa, i tillegg
til medarbeiderundersgkelsen. Ut fra dette vil jeg finne temaer, som sammen med relevant
teori og forskningssparsmalene mine, vil hjelpe meg til a lage en god intervjuguide

Er malingene til & stole pa? Det kan veere ungyaktig registrering av dataene. Alle
undersgkelser pavirker dem som undersgkes. Her kommer det inn at jeg forsker i egen
organisasjon.

Palitelighet handler om hvorvidt vi oppfatter en klar sammenheng mellom empiri,
analyse og resultater i en undersgkelse, og at dette ikke er styrt av personlige, politiske
eller andre faktorer som ikke er redegjort for (Tjora 2010, 201).

3.4 Intern/ekstern gyldighet

Er det intern gyldighet? Har jeg stilt de riktige sparsmalene? Jeg kan undersgke om
informantene kjenner seg igjen i resultatene. Videre kan jeg teste egne konklusjoner mot
andre undersgkelser. Hvis flere har funnet det samme er gyldigheten styrket. Dataenes
gyldighet er avhengig av informantene eller dokumentene. ”Alle kvalitative undersekelser er
kun sa gode som de dataene de klarer 4 samle inn i de forste fasene” (Jacobsen 2005, 216).

Er det sikkert informantene gir riktig informasjon? Mine informanter har narhet til fenomenet
jeg ensker a undersgke, dermed kan gyldigheten bli god. De velger selv hva de er villige til &
fortelle, dermed er det ikke sikkert hele sannheten kommer frem. ”Validitet i kvalitative

undersgkelser dreier seg om i hvilken grad forskerens fremgangsmater og funn pa en riktig
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mate reflekterer formalet med studien og representerer virkeligheten” (Johannessen, Tufte og
Kristoffersen 2010, 230).

Er det ekstern gyldighet? Er generalisering mulig? Mitt snevre utvalg gjar nok at funnene ikke
kan generaliseres. Likevel kan undersgkelsen kanskje overfgre ny kunnskap? Pragmatisk
gyldighet kan fare til endring eller forbedring.

3.5 Forskningsetikk

Jeg var usikker pa om jeg skulle melde forskningen til Norsk Samfunnsvitenskapelig
Datatjeneste (NSD), og tok en prat over telefon der jeg beskrev mitt forskningsprosjekt.
Forskningsprosjektet mitt er ikke meldepliktig var svaret jeg fikk fra NSD. Hadde jeg derimot
benyttet meg av pasienter var prosjektet meldepliktig. ”Utgangspunktet for forskningsetikken
i Norge i dag er tre grunnleggende krav knyttet til forholdet mellom forsker og dem det
forskes pa: informert samtykke, krav pa privatliv og krav pa a bli korrekt gjengitt” (Jacobsen
2005, 45).

Det ble innhentet tilgang til forskningsfeltet fra fagdirekter pa sykehuset. Deretter sendte jeg
skriftlig foresparsel til deltakerne og la ved samtykkeerklering. Alle ble informert om at
kildene skulle anonymiseres, at de kunne trekke seg fra prosjektet underveis, og at opptakene

fra intervjuene ble slettet etter gjennomfaring. Jeg har ogsa valgt & anonymisere sykehuset.

3.5.1 A forske i egen organisasjon

Egen organisasjon er valgt som studieenhet, og jeg er selv seksjonsleder i denne
organisasjonen. Dermed har jeg samme rolle som dem jeg intervjuer. Jeg har ikke neerhet til
informantene i det daglige, men vi mgtes pa ledersamlinger, de har sett meg far og vet hvem
jeg er. Dette kan by pa bade begrensninger og muligheter. Repstad og Nielsen skriver at en av
fordelene ved a forske i egen organisasjon er endringslyst og engasjement, og en annen fordel
er kjennskap til organisasjonen og hverdagslivet der. De forutsetter at engasjementet ma veere
koblet til organisasjonens kjerneverdier. Subjektivitet blir sett pa som en feilkilde bade i
innsamling av data og i analysefasen De skriver likevel falgende:

Den rene forskerrollen er en fiksjon. Dermed blir det a analysere egen organisasjon
ikke sa hundre prosent annerledes enn hva andre forskere gjar nar de bruker
kvalitative metoder. Ogsa de ma ha et minstemal av sosiale, medmenneskelige
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relasjoner til aktarene ut over det rent forskningsmessige for & fa tak i relevante data
(Repstad 2004, 235).

De skriver ogsa om ulemper forbundet med a forske i egen organisasjon. Det kan vere
komplisert pa grunn av forutinntatte meninger om hvordan ting henger sammen, bevisst eller
ubevisst og det kan veere vanskelig a fa tak i relevante data. Det kan ogsa veere vanskelig a

paberope seg legitim uvitenhet i intervjusituasjonen (ibid).

Min naerhet til organisasjonen og informantene gjar forhapentligvis at de lederne jeg velger ut
er villige til 4 bidra slik at jeg kan gjennomfgre studien. Videre at de ikke opplever at jeg “stir

1 veien” for det de onsker & fortelle.

3.6 Beskrivelse av utvalg

Utvalget mitt er alle farstelinjeledere i sykehuset. Men jeg @nsker a begrense informantene til
sykepleieledere som leder sengeposter. Disse er selv sykepleiere og har “’faget til dem de
leder”. De har ansvaret for degnkontinuerlig drift og er n&ermest pasienten/produksjonen.
Informantene mine ma ha veert ansatt fra far 2008 og ha vaert med under
Organisasjonsutviklings-prosessen (OU) . Jeg vil velge ut 6-8 seksjonsledere som har vert i
organisasjonen for eksempel mer enn 5 ar.

Det er mange seksjonsledere, jeg valgte ut ledere for somatiske enheter, de er pr.i dag tjuefire
stk. Disse arbeider innenfor medisinsk og kirurgisk sykepleieavdeling, og drifter sengeposter.
Det er dem jeg vil intervjue, de er faglig ansvarlig for pasienten, har stort kontrollspenn og de
kan ikke planlegge driften pa samme mate som for eksempel en poliklinikk pa grunn av
akuttfunksjonen sykehuset har. Hva motiveres de av?

Samtidig ekskluderes seksjonsledere for psykiatriske enheter, poliklinikker,
rehabilitering/habilitering, rentgen og laboratoriet. Dette er jeg klar over, det er et bevisst
valg.

Informanter ble valgt ut etter loddtrekning fra et klyngeutvalg. Medisinsk klinikk var en
klynge, kirurgisk klinikk var en annen klynge, og jeg trakk ut fire fra hver klinikk.

8 seksjonsledere ved sykehuset er intervjuet, de er i alderen 49-58 ar og alle har
grunnutdanning som sykepleiere. Syv av dem har minst et ar videreutdanning i ledelse og
administrasjon, tre av dem har veiledning/coachingutdanning i tillegg. Tre av seksjonslederne

har veert leder i mer enn tyve ar. De har personalansvar for mellom 35 og 67 fast ansatte. Alle
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har gjennomgatt sykehusets interne lederutviklingsprogram (LUP) i lgpet av de siste arene.

Alle er kvinnelige ledere, dette fordi de representerer flertallet.

3.6.1 Beskrivelse av organisasjonen

Organisasjonen er et sykehus. Ledelsen er pa fire nivaer, og gverste leder er administrerende
direktgr. Hgsten 2009 ble sykehuset organisert i fem klinikker: Medisinsk klinikk, Kirurgisk
klinikk, Klinikk medisinsk diagnostikk, Prehospital klinikk og Servicedivisjonen. Hver
klinikk har sin klinikksjef, og er inndelt i avdelinger med avdelingssjefer som ledere. Pa
fjerde, og siste niva er det delt inn i seksjoner, der lederen kalles seksjonsleder. Sykehuset har,

som nevnt, akuttfunksjon. Det betyr at man ma ta imot pasienter hele dggnet.

3.6.2 Beskrivelse av seksjonene

Utvalget mitt er somatiske sengeposter med dggnkontinuerlig drift pa dette sykehuset. Disse

ledes av en seksjonsleder i 100% stilling.

3.6.3 Hva er en seksjonsleder?

Seksjonslederen er farstelinjeleder, altsa den som er naermest driften, produksjonen, i dette
tilfellet pasienten. Tidligere ble de kalt avdelingssykepleier, og flere steder kalles de
enhetsleder. | spesialisthelsetjenesteloven 8§ 3-9 sies det at ”Sykehus skal organiseres slik at
det er en ansvarlig leder pa alle nivaer”. Det skal altsa vere en gverste leder av de
organisatoriske enhetene som er tillagt budsjettansvar og forvaltning av personalressurser
(Molven 2009, 234). | sykehuset der forskningen min foregar brukes uttrykket seksjonsleder.
De gar kledd i hvite uniformer, slik pleiepersonellet i seksjonen gjar, og har som regel
kontoret sitt i seksjonen. Pa ledernivaet over dem, er lederne samlet i egne kontorer, og gar
oftest i privatklaer. Dette beskrives fordi det kan utgjare en forskjell pa hvordan man, for
utenforstaende, kan bli sett pa som leder. Den daglige driften i en sengepost omfatter blant
annet; personalledelse, samarbeid med andre faggrupper og seksjoner, forsyningstjeneste og
lagerhold, gkonomistyring, samarbeid med overordnede nivaer, undervisning av
sykepleierstudenter, organisasjons- og fagutvikling (Holter 1995). Resultatet for en

seksjonsleder vil blant annet innebere at hun er rollemodell, setter mal, prioriterer, lgser
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problemer, kommuniserer, er i samspill med andre, gjennomfarer mal, bidrar til utvikling av
personalet og utvikler seg selv (ibid). Slik jeg ser det, er det en kompleks oppgave a veere
seksjonsleder.

3.6.4 Beskrivelse av OU-prosessen

Det ble, som tidligere nevnt, startet et organisasjonsutviklingsarbeid hgsten 2007 (OU-2008).
Det overordnede malet for arbeidet med OU-prosessen var at sykehuset skulle ha en
organisasjon som ga optimale forhold for ledelse og styring av ressurser. Det innebar gode
behandlingslinjer og gode pasientforlgp, tverrfaglig samarbeid mellom medarbeidere mot
felles mal. Direktarens strategi for & snu organisasjonen var bevisst arbeid med a gi ledere,
ansatte og tillitsvalgte en felles oppfatning av lederrollen. Delegasjon av myndighet og
forstaelse av dennes muligheter og ansvar var sentralt. Seksjonslederne ble aktive i
budsjettprosessen, og laerte om organisasjonens styringsverktgy for & oppna gkonomisk
balanse. De fikk et personlig forhold til rammene i egen seksjon. Sykehuset skal ha ledere
som tar helhetlig resultatansvar, ser og involverer medarbeiderne, og er trygge, tydelige og
endringsdyktige.

Pa bakgrunn av dette ble det startet lederutviklingsprogram (LUP). Programmet besto av tre
samlinger utenfor sykehuset, og ti samlinger i undergrupper pa tvers av klinikkene.
Hovedtema i programmet var 1. Lederrollen, 2. Min lederrolle — hva skal jeg gjegre?, 3. Min
ledelse — hvordan skal jeg gjere det? og 4. Mine krevende lederoppgaver — hvordan handtere
dem pa en best mulig mate?. LUP skal bidra i den enkeltes utvikling av lederrollen. Jeg
undres pa om fokuset i LUP kan ha pavirket seksjonsledernes motivasjon.

| tillegg er det kontinuerlig tilbud om opplaering/oppfriskning for ledere, organisert av HR-
avdelingen. Direktgren inviterer til arlige obligatoriske ledersamlinger, og det er klinikkvise

ledersamlinger hvert halvar.

3.7 Beskrivelse av tilgang

Det farste jeg gjorde, i november, var a skrive til fagdirektgr ved sykehuset for a innhente
tillatelse til & forske i organisasjonen, og fa intervjue seksjonsledere der.
Da svaret kom, og var positivt, sendte jeg brev til de forelgpig utvalgte for a sparre om de var

interessert i & delta i et forskningsprosjekt. Samtidig sendte jeg med beskrivelse av
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forskningsprosjektet og skjema for samtykkeerklering slik at de kunne se gjennom alt dette

far de svarte.

3.7.1 Hvordan intervjuene ble gjennomfgrt

Seksjonsledere som takket ja til forespgrsel om deltagelse i forskningsprosjektet, fikk selv
bestemme hvor vi skulle mgtes, slik at de kunne spare tid. Jeg tenkte det var bedre at jeg
forflyttet meg, enn at de skulle komme til meg. Alle fant et kontor eller et “’stille sted”, der vi
kunne snakke uten a bli forstyrret. Mobiltelefoner og callinger ble skrudd av eller levert til
andre, telefoner satt over til vaktrom og flere hang opptattskilt pa dgren. Alle bad meg kaffe,
og tok en kopp selv ogsa, sa tok vi en rask prat om det forestaende fer bandspilleren ble satt
pa. Det var en behagelig atmosfare, jeg kjente pa trygghet, selv om det ble bade latter og tarer

fra enkelte.

3.7.2 Analyse av intervjuene

Transkribering ble foretatt umiddelbart etter intervjuene, slik at jeg noenlunde klart kunne
huske hva som ble sagt. Jeg valgte & transkribere alt selv. Gjennom transkriberingen ble jeg
godt kjent med materialet, og fikk gode idéer til analyse gjennom dette. Farst laget jeg en
sammenfatning av innsamlede data, en beskrivelse.

Etterpa skilte jeg ut det som var relevant for problemstillingen, og prgvde a redusere og
strukturere dette. Jeg hadde mye informasjon, og matte systematisere stoffet slik at jeg kunne
prgve a formidle det som belyste problemstillingen i studien pa best mulig mate.

Deretter kunne jeg begynne a fortolke dataene, lete etter en viss orden og utvikle kategorier.
A analysere betyr & dele opp noe i mindre deler.

Oftere vil man sgke a sammenfatte materialet i starre, sammenhengende kategorier,
typologier, idealtyper, narrativer, diskurser eller fenomenologiske essenser — avhengig
av ens paradigmatiske utgangspunkt og erkjennelsesinteresse (Brinkmann, Tanggaard
0g Hansen 2012, 37).
Det er vanlig & analysere meningsinnhold i fenomenologiske designer. “Forskeren leser
datamaterialet fortolkende, og gnsker a forsta den dypere meningen med folks tanker”
(Johannessen, Tufte og Kristoffersen 2010, 173). Kategorisering er en forenkling av
kompliserte, detaljerte og rike fakta. Ved a velge kvalitativ metode har jeg ikke i szrlig grad
dannet kategorier pa forhand, men ser at intervjuguiden er med pa a styre spgrsmalene og at

kategoriene far sasmmenheng med denne. Enhver kategorisering ma starte med et
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grunnleggende krav om at kategoriene skal veere fundert i data. De skal springe ut fra
intervjuene forskeren har tilgjengelig (Jacobsen 2005). Kategoriene ma ogsa ha en mening for
andre, det medfarer at begrepene ma sjekkes mot tre kilder; data, teori/empiri og andre aktgrer
(ibid).
Kvalitativ analyse krever mye intenst tankearbeid. | den stegvis-deduktive induktive metoden
arbeider man i etapper fra radata til teorier.
Den “oppadgaende” prosessen er a oppfatte som induktiv, at man jobber fra data mot
teori. De "nedadgéaende” tilbakekoblingene er & oppfatte som deduktive, at man
sjekker fra det mer teoretiske til det mer empiriske (Tjora 2010, 155).
Studien dreier seg om hvilke motivasjonsfaktorer som beskrives av seksjonslederne. | fgrste
utkast til kategorisering brukte jeg spgrsmal fra intervjuguiden for a sortere. Etter hvert ble
disse samlet under forskningsspgrsmalene. Materialet som til slutt ble funnene, er kategorier
som ble nevnt av flest informanter.
Som forsker kan jeg ogsa velge ut sitater fra datainnsamlingen. Sitater er for den kvalitative

metoden det som tabeller er for den kvantitative (ibid).

3.8 Oppsummering

| dette kapittelet har jeg gjennomgatt de etiske og metodiske sidene ved forskningsprosjektet.
Jeg har ogsa beskrevet hvordan jeg gikk frem for & innhente data for & fa svar pa min
problemstilling. Forskningen inneberer en induktiv tilnaerming til materialet, og jeg gnsker a

utfare en kvalitativ studie med dybdeintervjuer i et beskrivende og fortolkende design.
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4 Beskrivelse av funn, analyse og diskusjon

Resultatkapittelets hovedhensikt er a gi svar pa problemstillingen og forskningsspgrsmalene.
| dette kapittelet vil jeg analysere og diskutere av resultatene. Det blir da en fortolkning av
innhentede data. Her kan jeg tre frem og drgfte det jeg har funnet.
Motivasjon er kanskje en brikke i et puslespill, som ogsa omfatter tilstrekkelige evner,
kunnskap og ferdigheter?
Hovedfunnene i de ulike kategoriene presenteres, og innholdet organiserer kapitlene.
Jeg ser etter resultater som kan gi svar pa min problemstilling og mine forskningsspgrsmal.
Det viktigste for meg er a fastholde meningsinnholdet i det sagte. Nar jeg bruker sitater fra
funnene settes de i kursiv, slik at de skal skille seg fra annen tekst.
Ledernes utsagn er markert fra L1- L8.
Forskningssparsmalene mine brukes for a besvare problemstillingen min;
Hva motiverer seksjonslederne til a sta i stilling under stadige organisasjonsendringer?
Forskningssparsmalene mine er:

1. Hvilke motivasjonsfaktorer vektlegges av seksjonslederne? Hva drives de av?

2. Hvilke verdier er viktige for dem som ledere?

3. Hva gjar at de forblir til tross for stadig endrede rammer?

4.1 Hvilke motivasjonsfaktorer vektlegges av seksjonslederne?

Etter & ha lest teksten naivt en rekke ganger, utkrystalliserer det seg etter hvert temaer som gar
igjen hos de fleste informantene. Funnene viser en rekke motivasjonsfaktorer, og jeg velger a
belyse det som er nevnt flest ganger. Disse funnene er kategorisert, og igjen slatt sammen til
temaer som vektlegges som motivasjonsfaktorer. Funnene er samlet i seks temaer og disse er
rangert. Det som motiverer seksjonslederne er

1. Faget/pasienten (8 av 8)

2. Resultater (7 av 8)

3. Arbeidsglede (7 av 8)

4. Pavirkningsmuligheter (5 av 8)

5. Struktur/ramme (5 av 8)

6. Tilhgrighet (4 av 8)
Disse seks temaene danner delkapitler. Jeg bruker sitater fra intervjuene som overskrifter for

disse.
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4.1.1 "Det som driver meg er faget!”

Funn: Informantene har sykepleie som profesjonsfag, og er opptatt av kvalitet. De relaterer
arbeidet sitt og motivasjonen sin i stor grad til det faglige og pasienten. | de yrkesetiske
retningslinjene finner jeg at ”Ledere av sykepleietjenester har et serskilt ansvar for & skape
rom for fagutvikling”(NSF 2011). Dette stemmer overens med mine funn.
Det som driver meg, driveren er idealismen, det som gjgr at jeg har jobbet med denne
pasientgruppen i over 20 ar, og som leder na i mange ar og fortsatt vil det, det er
motivasjon for meg! (L2)
og "Faglighet er viktig motivasjonsfaktor for meg, jeg er der diskusjonen er og blir mye
spurt nar de (sykepleierne) lurer pa noe, jeg har mye pargrendesamtaler ’(L6). Faglig
utvikling og kvalitet er viktig for informantene

Altsa jeg har et oppdrag fra min leder som jeg prever a oppfylle sa godt jeg kan innen

de rammene jeg har, men det er noe man ikke kan ga pa akkord med, tenker jeg, og

det er faglig kvalitet, jeg er opptatt av at vi skal ha en hgy faglig kvalitet (L7).
Diskusjon: Det er gjennomgaende funn at faget og pasienten er motiverende for
seksjonslederne som er med i studien. Alle har, som nevnt tidligere, profesjonsutdanning som
sykepleiere. Det er ikke overraskende at det faglige innholdet viser seg a vaere en innvirkende
faktor pa ledernes motivasjon, men jeg er noe overrasket over at det ble det viktigste.
Norsk Sykepleierforbund beskriver det slik: Sykepleiere med lederansvar har ansvar for den
sykepleiefaglige kvaliteten, utviklingen av sykepleiefaget, undervisning, igangsettelse av
forskning, anvendelse av forskningsresultater, prioritering og ressurser (NSF 2005).
Sykepleiere som ledere er juridisk, faglig, etisk og administrativt ansvarlige for seksjonen de
leder. De er ogsa som ledere underlagt helsepersonell-loven. 1 §4 sies det at: “Helsepersonell
skal utfgre sitt arbeid i samsvar med de krav til forsvarlighet og omsorgsfull hjelp som kan
forventes ut fra helsepersonellets kvalifikasjoner, arbeidets karakter og situasjonen for gvrig”
(ibid).

Kunnskapsmedarbeidere omtales ofte som fagprofesjonelle og har som regel stor interesse for
sitt arbeidsfelt. Kunnskapen som kunnskapsarbeideren besitter er personlig og individuell
(Nordhaug og Gausdal 2002). Helle Hein hevder at

fagprofessionelle altsa er drevet af — eller motiveret af — et kald i det funktionalistiske
perspektiv, hvor kaldet er rettet mod klienten, dvs. man tjener et hgjere formal og
handler til klientens beste (Hein 2009, 190).
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Hun beskriver arketypen primadonna som en som vil utgjare en forskjell og som opplever
arbeidet som en primeer kilde til tilfredshet og identitet. Hein hevder at det er en sterk faktor
som skiller primadonnaen fra andre medarbeidere, og det er kallet. Det vil si en fglelse av &
tjene et hgyere formal, et sgk etter mening og en falelse av forpliktelse. Primadonnaen drives
av sterke krefter som motiverer. Hein mener at selve arbeidet er en kilde til tilfredshet,
livsglede og identitetsfalelse, og i folge hennes forskning er det kallet som er den
grunnleggende motivasjonsfaktoren for primadonnaen (ibid). Hvis jeg tolker funnene i lys av
denne teorien, kan det synes som seksjonsledere fremstar som arketypen primadonna og er

sterkt indre motiverte.

Samtidig viser en studie, foretatt av Elin Fjeldbraaten, at sykepleiere tenker mer karriere enn
fag nar de blir ledere, de glemmer faget, men holder budsjettet (Fjeldbraaten 2010). Dataene
hennes tyder pa at ledere med sykepleiefaglig bakgrunn synes a legge til side de spesifikt
sykepleiefaglige interessene og innta en mer profesjonsngytral lederrolle med en noksa
eksplisitt lojalitet til organisasjonen. | fglge hennes studie ser det ut til at sykepleielederne har
inntatt rollen som administrative driftsledere og i sterre grad fjerner seg fra sin profesjonelle
identitet for & oppna legitimitet i ledergruppen. Dette overrasker meg, og stemmer ikke
overens med mine funn. “Jeg er veldig involvert i fag, planlegger fagdager og er med pa
rapporter, jeg vil vite hva som skjer pa det faglige i avdelingen” (L7). ”Og pd fjerde nivd som
Jjeg er pd er helt perfekt for der har jeg kontakt med personalet og med pasienter..”’(L4) 0g
“Det som driver meg er faget! "(L2), ” Nd er det jo slik at med mitt omrade sd har jeg ikke
pasientkontakt lenger.. det savner jeg, skulle gjerne hatt det, men det er ikke mulig..”(L1). P4

en annen side er informantene farst og fremst ledere.

Jeg syns de vektlegger veldig det med ansvarlighet, ansvarliggjaring helt ut i linja.
Og da tenker jeg liksom helt ut til den sykepleieren som jobber ved pasientsenga.
Ogsa er det noe med a gi bade myndighet og ansvar. Det syns jeg direktaren
vektlegger mye. Tydelighet (L5).

Arbeidstilsynet hadde gjennom sin kampanje “God vakt” palagt sykehusene a ha fokus pa
lederopplering (Arbeidstilsynet 2008). De sa at mange ledere ikke hadde nok innsikt eller
nok forstaelse til & lede mennesker eller komplekse systemer, slik de var satt til. Palegget farte
til at det en periode ble mer fokus pa ledelsesopplearing fremfor fag for ledere. Det var
spesielt fokus pa farstelinjeledere og samsvar mellom deres organisatoriske og psykososiale
arbeidsmiljg . ”Ledere pa avdelingsniva i sykehusene er ofte fagspesialister med et sterkt

fokus og engasjement for faget” (ibid, 21). Dette beskrives igjen av informantene i studien.
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Det er 0gsa fremholdt at “’ledelsesaktivitetene mé vare lederens hovedfunksjon og prioriteres
foran andre oppgaver som lederen eventuelt vil gjere” (NOU 1997). Det er ikke alltid lett i

falge informantene, de er opptatt av bade fag og ledelse.

Min dremmelederjobb er jo at jeg kunne veert litt ute i klinikken og jobbet ogsa, for det
kribler litt i forhold til faget. Jeg har alltid vert veldig faglig engasjert. Men, na har
jeg valgt a veere leder, sa da er jeg leder (L7).

Det forventes av lederen at vedkommende primaert retter sin innsats, bade med hensyn
til holdninger og bruk av tid, mot ledelse og administrative oppgaver, og at hun lar
egne faglige interesser og gnske om a delta i klinisk virksomhet vike (Molven 2009,
235).
De som primart gnsker & vare utgvende fagpersoner, ma la vere a bli ledere, og de som
velger & bli ledere ma avsta fra kliniske oppgaver hvis det konkurrerer med lederoppgavene
(ibid). "Man skal beholde den faglige kvaliteten, samtidig som det ogsa gar an a se pa

hvordan man drifter..” (L7).

A bli leder handler om & lgsrive seg fra sin faglige rolle og identitet, og skape seg en identitet
som leder. Man gar fra “a gjore arbeidet” til “a lede arbeidet” (Haaland og Dale 2005).
Selv om jeg prever & apne dgra sa blir jeg aldri helt en del av gjengen.. og det skal jeg
kanskje ikke bli heller.. men det medfarer litt ensomhet, ja faktisk, det er liksom ingen
som er pa parti med meg.. (L4).
Alle informantene har jobbet som sykepleiere far de ble ledere, og identiteten som sykepleiere
synes a veere fremtredende. Dette oppgir de ogsa som en grunn til & forbli som seksjonsleder
ved sykehuset; naerheten til pasienten og faget. “Jeg liker nok d veere i nerheten av der
pasienten er..”’(L5). | fglge jobb-karakteristikk-modellen (jmf. 2.3.3) er oppgavens betydning
viktig for indre motivasjon. Dette er med pa a bekrefte funnet om at pasienten og faget er
betydningsfullt og motiverende.
When we know that what we do at work will affect someone else’s happiness, health,
or safety, we care about that work more than if the work is largely irrelevant to the
lives and well-being of other people (Hackman 1980, 79).
Kuvaas hevder at indre motivasjon som kilde til jobbprestasjoner er mer effektive enn ytre
motivasjon for jobber som krever kvalitet, forstaelse, leering, utvikling og kreativitet (Kuvaas
2008, 21). Disse ser pa jobben som en mulighet til & “gjore en forskjell”, og tror pa det de
driver med. De jobber for andre enn bare seg selv, og ser at det de gjar har betydning for
andre (ibid, 29)(Hein 2009). Det bekreftes i funn; “Det som motiverer meg er jo at jeg gjor en
forskjell. Altsa at den jobben jeg gjor er viktig”(L6). Sett i lys av jobbkarakteristikk- modellen
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bekreftes ogsa funnene, ved at motivasjonen kommer fra oppgavens identitet og oppgavens
betydning. AFFs lederundersgkelse bekrefter at det som slar mest merkbart ut pa
tilfredshetsmalet er i hvilken grad jobben man gjer har betydning for andre. ’Denne
distinksjonen er relativt sterk og kan vanskelig forklares som en tilfeldighet” (Rgnning 2013,
414). Ogsa i falge Herzberg er bade ansvar og arbeidsoppgaver kilder til motivasjon og

trivsel.

4.1.2 "Jeg er resultatorientert.”

Funn: | sykehuset er det fokus pa resultater og maloppnaelse. Gjennom den forpliktende
lederavtalen er dette styringsindikatorer. Det er hele tiden pasienten som er produksjonen, og
resultatene henger dermed sammen med pasienten. Dette beskrives av informantene:
Resultatarbeid er ogsa motiverende, men det er jo et delmal, jeg mener jo faktisk at for
eksempel ved gkonomisk balanse sa gir det meg starre rom til & utvikle... og ndr jeg
kan utvikle sa bygger jeg pasienttilbud, og det blir bedre for pasientene (L2).
Sa godt som alle informantene beskriver at de er opptatt av resultater. Det er fokusomrade for
sykehuset, og snakkes mye om pa ledersamlinger/mgter. ” Jeg syns at det & ha fokus pa
resultat, det i seg selv gir en starre tydelighet i forhold til hva som er forventet at jeg som
leder skal nd, og det er bra, det er motiverende” (L1).
Diskusjon: Seksjonslederne er den lederen i sykehuset som er naermest pasienten, slik at
resultater her tolkes i sammenheng med resultater som kommer pasienten til gode. Kortere
venteliste, riktige behandlingsforlgp, fa pasientklager og flere behandlede pasienter er en del
av resultatene. Det kan vaere en av grunnene til at resultater er viktige, siden de samme
informantene tidligere har sagt at faget og pasientene er en viktig motivasjonsfaktor. “Jeg er
resultatorientert. Jeg tror ogsa det & se mye resultat er noe av det som motiverer meg i
lederrollen. At man ser resultater av den innsatsen man gjor” (L6). Seksjonslederen har et
administrativt og et faglig ansvar. Grensen mellom det administrative og det faglige er ikke
entydig. Lederens funksjon er a sgrge for at virksomheten etterlever de krav som lovgiver har
satt til eier, og lederen ma sgrge for at resultatkrav blir oppnadd, og for at budsjettrammene
holdes (Molven 2009).

Skal jeg gjare en god jobb ma jeg fale at det jeg gjer gir mening og at jeg ikke bare
gjer det fordi jeg blir bedt om det, men at det er en fornuftig oppgave, ogsa liker jeg a
gjare den ordentlig! Og hvis jeg da har darlig tid og faler at jeg ma ta en harelabb sa
er det utilfredsstillende, jeg mener ikke at jeg skal bli petimeter og for grundig, men
det er jo en sann viss standard. Jeg syns jo noen ganger jeg har for mange oppgaver,
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og at det blir mye, men jeg far jo ikke gjort noe mer enn det jeg gjar, jeg tror ikke jeg
glemmer s& mye, men det hender jo at jeg kommer pa ting jeg burde ha gjort (L5).

Malsetting er en sentral dimensjon ved menneskelig atferd. De fleste har kjent pa arbeid mot
oppnaelse av et mal. Forutsetningen om at atferd er en funksjon av bevisste mal og
intensjoner danner grunnlaget for denne teorien. Malsettingsteorien (jf.2.3.2) representerer et
eksempel pa hvordan grunnleggende teori kan omsettes til praktisk anvendbare prinsipper
(Brochs-Haukedal 2010 ). Mange forhold for seksjonslederne pa sykehuset representerer mal;
resultatmal, tidsfrister og budsjetter. Locke mener mal styrer oppmerksomheten, og at
personlige meningsfylte mal kanaliserer oppmerksomheten mot det som er relevant og viktig
(ibid).

Ledelse skal medvirke til at organisasjonen nar de mal den har satt seg, effektivt lederskap vil
veere ensbetydende med stor grad av maloppnaelse (Flermoen 2001). Intensjonen i
malsettingsteorien er at det & arbeide mot et bestemt mal er en sentral motivasjonskraft
(Kaufmann og Kaufmann 2009).

Det pagar ogsa na en nasjonal pasientsikkerhetskampanje pa oppdrag fra helse-og
omsorgsministeren, denne skal munne ut i en stortingsmelding. Det fokuseres pa tre
hovedmal; redusere pasientskader, bygge varige strukturer for pasientsikkerhet og forbedre
pasientsikkerhetskulturen i helsetjenesten (Pasientsikkerhetskampanjen 2011-2013).
Pasientskader males gjennom strukturert journalgjennomgang, og alle seksjonene er inkludert.
Det er konkrete forbedringstiltak pa utvalgte innsatsomrader, og kampanjens mal skal nas.
Det bekreftes gjennom dette at ledere er avgjgrende i arbeidet med a sikre god
pasientsikkerhet, og for & forbedre pasientens sikkerhet kreves motivasjon og vilje til &
redusere risiko for uenskede hendelser. Kampanjen I trygge hender”, nevnes fordi dette
handler om & na nasjonale mal. Dette blir ogsa seksjonslederne malt pa, og jeg tolker at de
motiveres av at sykehuset skal oppna gode resultater nar det gjelder pasientsikkerhet.
"Pasientsikkerhet er alt vi gjor hele tiden” (L7). Seksjonslederne har et ansvar for at
prioriteringer som er politisk bestemt skal gjennomfares. Administrativ leder ma sgrge for at
resultatkrav blir oppnadd, og at budsjettrammene holdes (Molven 2009). | forarbeidet til
helsepersonell-loven heter det (Ot.prp. nr. 13, 1998-99: 49) ”Ledelse vil si den som innehar
myndighet til & iverksette aktiviteter som innebarer planlegging, organisering og iverksettelse
av tiltak som blant annet ivaretar overordnede mal for virksomheten™(...) En lederposisjon

innebaerer at ansvar for beslutninger og oppgaver blir utfgrt gjennom andre (ibid). Dette
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nevnes av seksjonslederne: “De ansatte er den viktigste ressursen jeg har for d oppnd
hovedmalet!” (L2) og

Det som vi jobber med er veldig bra! Vi er blitt veldig gode pa det og vi er sykehus
som folk velger & komme til. Vi er veldig eksklusive! Vi har folk som har hundre ar
kompetanse! (L1)
Alle seksjonslederne ma hele tiden prioritere mellom ulike gjgremal. Malsettingsteorien viser
at mal aktiviserer til innsats, nar tidsfrister neermer seg stimuleres man til handling. ~Det er
klart det er fokus pa resultater og mal, men ikke mer enn det ma veere, tenker jeg” (L4).
Noen mal er langsiktige og krever utholdenhet over lengre tid, dette kan i falge teorien virke
utfordrende i stedet for vanskelig. Mal stimulerer utvikling av strategier og handlingsplaner
(Brochs-Haukedal 2010 ). Det bekreftes av flere seksjonsledere: “Det er det med
strategidelen som er det som driver meg” (L2). Vi blir nadt til d tenke pa en annen mdte, og
har fatt til veldig gode resultater, det er motiverende!” (L8). Det har vert gjennomfart
mange studier av malsettingsteorien, noen funn er seerlig nyttige og robuste. Det viser seg at
mal satt av en selv, ved deltakelse, og av andre virker like godt. Det er sammenheng mellom
forpliktelse til mal og prestasjon (Brochs-Haukedal 2010 ). Seksjonslederne skriver under pa
en forpliktende lederavtale med flere malbare parameter hvert ar, dette er delegert myndighet
fra direktaren. Senere studier tyder pa at malforpliktelse farst og fremst resulterer i hgy
ytelse ved vanskelige mal, bare nar den enkelte har forpliktet seg (committed)” (ibid, 3).
| forhold til fag og alt vi skal levere, ja, det har jo blitt en mye starre kontroll, det har
jo endret seg veldig. Vi ma levere, vi ma rapportere mye mer enn det en gjorde far, og
det er fordeler og ulemper mener jeg. Og sa tror vel jeg at helsevesenet trenger det en
stund fordi vi egentlig har underrapportert i veldig mange ar, vi har fatt gjere som
enkeltpersoner syntes har veert best, og det fgrer ikke totalt sett til det beste (L1).
Malsettingsteorien kan dermed veere med pa a belyse hvorfor seksjonslederne beskriver at de
motiveres av a se resultater. Mal er altsa motiverende i seg selv. ”Mal giver individet en
folelse af formal, som forsteerker vedkommendes mentale fokus pa opgaven og genererer en
folelse af selvtilfredshed, motivation og mening” (Hein 2009, 175).
Sykehuset har tre hovedoppgaver: pasientbehandling, utdanning av helsepersonell og
forskning, og disse er ikke uavhengig av hverandre. Et sykehus vil ikke ha noe a tilby verken
nar det gjelder utdanning eller forskning uten pasientbehandling (NOU 1997). Utvalget mente
at resultatmal var viktige, ikke minst fordi de hadde en tro pa at organisasjoner har et basalt
gnske om & lykkes, og at dette ville veere en betydelig inspirasjon til forbedringsarbeid.
Funnet mitt kan ogsa sees i lys av jobbkarakteristikk-modellen. Her pekes det pa faktorer som

har serlig betydning for medarbeiderens indre motivasjon (Hackman 1980). Oppgavens
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identitet og betydning; her maloppnaelse og resultater, er motiverende nar det farer til ansvar
for resultatet og kunnskap om resultatet av arbeidet. Det synes, pa bakgrunn av dette, at teori
bekrefter at mal og resultater kan veere motiverende. Pink (jf 2.4) antar gjennom motivasjon
3.0 at mennesker vil ha ansvar, det far de bl.a. ved a bli gitt kontroll over oppgavene (Pink
2009). Og hva er en definisjon pa ledelse? Ledelse av menneskelige ressurser kan generelt
vare ” organisasjonens samlede arbeid med a planlegge, anskaffe, utvikle, belgnne og
anvende menneskelige ressurser for produktive formal i den hensikt & fremme sine
overordnede mal” (Nordhaug 2002, 16). Det tyder pa at seksjonslederne er viktige for
sykehuset, i kraft av sitt fokus pa mal og resultatoppnaelse, det blir ’mer helse for hver
krone”. | tillegg til at de syns det er motiverende a oppna resultater og mal, alt til beste for

pasienten.

4.1.3 ”Jeg gleder meg til 3 ga pa jobb!”

Funn: »Jeg syns det er gay a vere leder og det tror jeg du ma syns for & orke! ” (L5) Funnene
viser at seksjonslederne drives av arbeidsglede. Ingen av dem har tenkt a slutte i jobben sin,
0g oppgir ogsa arbeidsglede som motiverende for & forbli i organisasjonen.

”Det er motiverende at man har noe a strekke seg til kan du si, at man ikke stagnerer men at,
ja at det alltid er et eller annet man skal fa gnsket a fa gjort” (L6) og “Det handler om d veere
med der det skjer, at jeg liker det, og at jeg syns det er en hel sammenheng av alt, variasjon!
Det liker jeg!” (L4). Varierte arbeidsoppgaver, variasjon i arbeidsmengde og variasjon i
arbeidsdagene beskrives av flere som motiverende faktorer.

Jeg drives av at det er ikke to arbeidsdager som er like, det syns jeg er spennende! Og
det er spennende etter a ha veert i denne jobben i mange ar sa dukker det allikevel opp
nye ting! Du tenker du har veert borti alt og du har jo ikke det! (L3)

0g
Det er at jeg syns fremdeles det er spennende, ingen dag er lik, selvfglgelig er det en
del rutiner, men samtidig sa er det ikke rutiner.. det er alltid noe nytt, alltid
forskjellige ting, forskjellige problemstillinger.. Jeg liker jobben min, rett og slett! (L5)
Diskusjon: Herzberg beskriver motiveringsfaktorer som egenskaper ved jobben som aktivt
fremmer jobbtilfredshet nar de er tilstede. Disse motiveringsfaktorene er prestasjoner,
anerkjennelse, ansvar, selve arbeidet og personlig vekst. “Jeg motiveres av arbeidsglede.

Driveren min, det ma vaere det a skjgnne mer sammenhenger, helhet i ting og fa et litt starre
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bilde, det liker jeq, d ha litt oversikt” (L3). Herzbergs konklusjon var at organisasjonen burde
satse pa jobb-berikelse (Busch og Vanebo 2003).
Hackman og Oldham sin jobbkarakteristika-modell peker pa sentrale trekk for & stimulere
vekstbehovet hos arbeidstakeren. Det er kritiske psykologiske tilstander som opplevelse av
meningsfull jobb, opplevelse av ansvar for resultatet og faktisk kunnskap om resultatet av det
man gjar. Jo mer en jobb er preget av disse trekkene, desto mer egnet er den til & engasjere
individets indre motivasjon for arbeidet (Hackman 1980). Variasjon i ferdigheter dreier seg
om i hvilken grad en jobb byr pa muligheter til & bruke forskjellige evner, ferdigheter og
kunnskaper. Antakelsen er at jo mer varierte ferdigheter som inngar i arbeidet, desto mer
motivasjonsengasjerende er den (ibid). Det farer til hay vilje til ytelse, stor tilfredsstillelse av
vekstbehov, hgy jobbtilfredshet og hay ytelse.

When people are well matched with their jobs, it rarely is necessary to force, coerce,

bribe, or trick them into working hard and trying to perform the job well. Instead, they

try to do it well because it is rewarding and satisfying to do so (Hackman 1980, 71).
Det kan synes som mine funn far stgtte i denne modellen. Flere av informantene beskriver at
noe av det mest motiverende, ogsa for a forbli i stillingen, er at ingen dager er like. "Jeg
opplever at oppgavene er bade engasjerende og spennende ” (L7). | AFFs lederundersgkelse
var et gjennomgaende resultat at norske ledere i all hovedsak finner stor glede i arbeidet og
synes det er engasjerende, til og med ”gey” (Rgnning 2013, 414). | Norge er det en
dominerende idé at mennesket er et sosialt vesen som gnsker a realisere seg selv, og som ma
gis medbestemmelse i arbeidssituasjonen. Dette er nedfelt i arbeidsmiljgloven § 12:
... Arbeidet skal ellers sgkes utformet slik at det gir muligheter for variasjon og for kontakt
med andre..” (Busch og Vanebo 2003, 256). Viktige dimensjoner i en jobb er nettopp
variasjon i oppgaver en skal gjere og/eller mulighet for & se sammenhengen mellom egen og
andres jobb (ibid).

Jeg liker sykehuset som arbeidsplass og det er fordi det er en sa stor organisasjon.
Jeg trives med a jobbe i en stor organisasjon, jeg trives med & jobbe med mange ulike
faggrupper, og sa jeg liker det mangfoldet. Ogsa er det, det at det skjer nye ting hele
tiden, og det liker jeg. Jeg liker litt hgyt tempo (L6).

At det alltid skjer endringer og at det er ting man ma gripe fatt i, gjgre ting bedre, og
det man trodde var bra far ikke er bra nd! Den progresjonen, det motiverer meg (L7).

”Dersom man har personlige kunnskaper, evner og personlighet for en arbeidsoppgave, vil
man oppleve kompetanseopplevelse og dermed bli motivert for oppgavene” (Martinsen 2009,

217). "Jeg opplever d veere leder her som veldig spennende, veldig utfordrende, det er
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absolutt det jeg vil” (L2). Lederens personlighet pavirker kan hende motivasjonsformene.
”Siden personlighet klart er knyttet til det a bli leder og veere effektiv i lederrollen, vil vi
hevde at personlighet faktisk kan indikere, om enn indirekte, sentral kompetanse for
lederjobber” (Rgnning 2013, 62). Man tenker at personlighet skal bidra til & forklare lederes
grad av indre motivasjon, siden kompetanseopplevelse er en vanlig forklaringsvariabel for
indre motivasjon. Dette i tillegg til selvbestemmelse (autonomi) (ibid).

Autonomi leder til engasjement, og det er kun engasjement som kan produsere mestring (Pink
2009, 109). | felge Pinks teori vil type 1 atferd motiveres av mestring av oppgavene. Dette
sammenfaller ogsd med SDT og Dysvik sin forskning. ”The concept of intrinsic motivation
refers to behaviors performed out of interest and enjoyment” (Deci 2004, 37).

A kjenne seg kompetent og oppleve mestring, er ut fra SDT et grunnleggende behov. Ved at
seksjonslederne lar seg begeistre, bli inspirert og oppleve tro pd egen mestring, vil selvtillit og
egenverdi gke. Det farer igjen til at de vil oppseke nye utfordrende arbeidsoppgaver som de
vil lose, og det forer til tilfredsstillelse av behovet, altsd en ”ongoing” prosess (Deci 1985).
Heyt indre motiverte leverer bedre prestasjoner enn de som er ytre motiverte, gkt
selvbestemmelse gir mer motiverte medarbeidere ogsa nar jobben ikke er sa spennende i
utgangspunktet var funn Kuvaas gjorde i en av sine studier (Kuvaas 2009). Seksjonslederne
bekrefter at det er en del rutinearbeid de ma gjare, det er ikke alltid spennende, men de er
motiverte for oppgavene. Det kan synes som mine funn understgattes av teori og forskning.

4.1.4 "Det er a ha den formelle muligheten til a pavirke som er min driver!”

Funn: Behovet for a pavirke blir beskrevet som motiverende av de fleste seksjonslederne.
Frihet til & pavirke egen arbeidstid nevner alle i intervjuene.

"Friheten betyr noe det 0gsa, om ikke jeg kan pavirke arbeidsoppgavene mine sa kan jeg
pavirke arbeidsdagen min, arbeidstiden min, det er jo en flott gode det!” (L3) og

“En ting er den arbeidstiden, den fleksibiliteten, jeg tenker litt pd at den er viktig for meg”
(L4).

“Noe av det som motiverer meg, det er, det at man er med pa a ta avgjerelser og er med pa a
bestemme, kall det gjerne makt hvis du vil. Jeg er der hvor mange avgjerelser blir tatt” (L5).
Det kommer tydelig frem at seksjonslederne har behov for & vaere med pa a pavirke

beslutninger som skal tas i organisasjonen.
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Det er nok mye mine egne egenskaper, at jeg er nok ganske utholdende, og sa er jeg
ganske malbevisst. Jeg liker & kunne veere med pa a pavirke min egen arbeidsdag.
Hvordan sykehuset skal drives i neermere fremtid, jeg liker & veere med der det skjer
nye ting da, der diskusjonene foregér. A vare bidrag i de diskusjonene. Det motiverer
meg (L6).

”Og det & vaere leder gir meg, positivt sett, makt til & bygge kreftomsorg og det er min
hovedmotivasjon!” (L2)
Det kommer ogsa frem at det & oppleve a bli hart, a ha innflytelse er motiverende:

Det er ikke alltid det er mitt forslag som blir hgrt.. men det er ikke vanskelig & vere
lojal mot avgjarelsene sa lenge jeg har fatt veere med pa prosessen, s ma man jo bare
godta resultatet eller den beslutningen det gir. Det er ikke vanskelig & leve med hvis
det har vaert gode prosesser og det har vaert muligheter til & spille inn.. (L4)
Diskusjon: Pavirkning er opplevelsen av a ha innflytelse. De fleste informantene nevner
pavirkning som grunnlag for motivasjon. Hva innebarer det & ha pavirkning? Innebzrer det
makt? | kraft av sin lederstilling er det naturlig at informantene har pavirkning. Det er ulike
typer makt; stillingsbasert makt beskriver makt basert pa den formelle stillingen man har i
organisasjonen, mens personbasert makt er makt som er forankret i personens egenskaper
(Kaufmann og Kaufmann 2009).
Politisk makt har sitt grunnlag i autoritet, kontroll over ressurser og tilgang til informasjon.
For & utvide et maktgrunnlag kan det benyttes politiske prosesser som koalisjonsbygging,
kontroll over viktige beslutningsprosesser og kooptering (ibid). Koalisjoner kan vere nar
seksjonslederne som gruppe gar i allianse for & fremme en felles sak. Dette uttalte en av
informantene:

Strukturen med & samle sykepleielederne syns jeg er god. Sykepleietjenesten er stor og
vi er veldig mange av de ansatte. Far sa fikk ikke vi frem gnskene vare dit
beslutningene ble tatt sa det sa jeg flere eksempler pa at de var uheldige, vi hadde
saker som var viktige for var tjeneste og sa ble ikke sakene viderefgrt i linjen, sa jeg
syns vi sikrer mye mer na at vi ogsa far et ord med i laget nar viktige beslutninger
skal tas, sa det syns jeg er viktig. Det er motiverende (L6).

De fleste informantene bruker ord som innflytelse eller pavirkning, og ikke begrepet makt.
Det illustreres slik:

Det er klart jeg blir hgrt og respektert. Jeg er ikke maktlgs, men hvor mye makt jeg
har, det vet jeg ikke. Makt er liksom et litt skummelt ord! Vi skal ikke tgrre a si at vi
liker & ha makt! Pavirkning og medvirkning er jo makt, da.. Det er jo motiverende
(L3).
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Dette kan tyde pa at det ikke har vert kultur blant sykepleieledere a snakke om makt.
McClelland var interessert i maktbehovet. Han argumenterte for at alle mennesker handler ut
fra tre grunnbehov, det er behov for makt, tilhgrighet og prestasjoner. Et individ med sterkt
utviklet prestasjonsbehov sgker a fa utlgp for det gjennom prestasjoner. Mens atferd knyttet til
maktbehovet kan gi utslag i mer primitiv streben etter makt og innflytelse, som alt fra a
utnytte andre, til gjennom gkonomiske midler.

Informantene beskriver det som kan forstas som institusjonell makt. McClelland og Burnham
viser i sin studie ” Power is the Great Motivator” at ledere som er motivert ut fra behovet for
institusjonell makt, er bedre ledere enn de som bare er interessert i makten for sin egen
selvhevdelse (McClelland 1976). Det synes interessant for meg da jeg kan anta at mine funn
bekrefter det samme:

Pavirkning, eller om du kaller det makt? Det er absolutt ogsa derfor jeg har denne
jobben! Ved a ha den funksjonen som jeg na har, har jeg pavirkningsmulighet, og
sann sett makt til & nd et mal. Det er & ha den formelle muligheten til & pavirke som er
min driver! (L2)

Arbeidsgiver har jo styringsrett pa noen omrader, det er klart jeg som leder har makt.
Hvordan jeg er som leder vil ha betydning for mine ansatte.. sa det er veldig viktig
med den ydmykheten, at man er klar over det og forvalter den makta man har pa en
god mate slik at det blir en god arbeidsplass (L6).
Sykepleiere med lederansansvar ma vere proaktive, lgsningsorienterte og ha fokus pa
helheten i tjenesten. Det synes igjen som det er pasienten og pasienttilbudet de gnsker a
pavirke.
Mennesker vokser bade faglig og mentalt ved a bli tatt pa alvor og bli tatt med pa rad. Det er
gjennom medvirkning fra dem som har nyttig kunnskap, man oppnar de beste resultatene.
“Jeg oppmuntres av min leder til d veere delaktig ved avgjorelser, vi er ikke alltid enige, men
det er greit. Det er ikke alltid mine idéer lar seg gjennomfare, men jeg far alltid uttale
meg "(L4). De som “kjenner hvor skoen trykker”, og beslutningene angér, ber ogsa tas med

pa rad, pa den maten far beslutningen bedre aksept, og falgelig starre effekt (Dahl 2010, 47).
Nar jeg har.. hva skal jeg si.. orden i eget hus, sa vet jeg at min leder er veldig apen
for mine faglige utviklingsidéer. Sa det gir meg spillerom, det er motiverende (L2).

Ledere som vil vaere med pa a beslutte, utvikle og vise retning ma vise at de gnsker a veere
med pa & utvikle”. De md ogsé vise at de er en aktiv diskusjonspart for ledelsen, at de vager

a si fra og vise til konsekvenser. Sykepleieledere ma ogsa vise at de kan gjennomfare
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endringer og ta vanskelige beslutninger (NSF 2005, 7). ”"Man har jo makt med det at man er
med pd d forme utvikling!” (L3)
Seksjonslederne har i noen grad frihet til & pavirke arbeidstiden sin. De har mulighet for
hjemmekontor og noe mer fleksibel arbeidstid. Dette ser de pa som motiverende.
Jeg er forngyd med at jeg kan komme senere pa morgenen, ja ikke hver dag, men nar
jeg har behov for det, sa jobber jeg heller litt senere pa ettermiddagen, og sa jobber
jeg litt hjemmefra.. Denne fleksibiliteten er motiverende for meg, ja absolutt! (L6)
Makt blir sett pa som en ytre motivasjonsfaktor. Funn kan tyde pa at pavirkning/makt likevel
er en kilde til indre motivasjon. | falge SDT kan det veere identifisert eller integrert
regulering, at aktiviteten i seg selv er interessant. Funn bekrefter at det er interessant a veere
med & pavirke. Seksjonslederen identifiserer seg med verdiene som ligger til grunn for

aktiviteten, at pavirkning er motiverende, og handlingen regnes som viktig for dem.

4.1.5 ”Strukturer kan vaere motiverende”

Funn: Hensiktsmessig organisering av arbeidet er motiverende.

Altsa vi skal gjennomfare omorganiseringer hele tiden, det er det eneste vi vet sikkert
at vi fortsatt skal holde pa med, det blir viktig & gjere den typen prosesser sa gode som
mulig, at vi har en struktur, enda vi er blitt mye bedre enn det vi var for ti ar siden
(L7).

Og sa syns jeg ogsa at det er motiverende & ha gode strukturer & jobbe etter. At du vet
hvor du skal hen, at du har gode planer, ja. Strukturer kan veere motiverende fordi at
du har et mal, du har en plan & jobbe etter, rett og slett (L5).

Struktur og rammer blir beskrevet som motiverende, man vet hva man har a forholde seg til.

I alle fall sa ser jeg jo at det er blitt mye mer struktur pa hvordan vi skal lede

seksjonen, vi blir malt, og det a vite at na har vi klart dette litt bedre, sa har du noe &

veie etter for a se at du far framdrift, da, det er motiverende (L4).
Diskusjon: Hvordan skal jeg tolke dette? Seksjonslederne motiveres av struktur; struktur i
eget arbeid og struktur i prosesser ved sykehuset. Det har veert fokus pa lederopplaring, slik
at alle ledere ved sykehuset vet om handlingsplaner, kvalitetssystem og prosedyrer. Mulig det
er prosedyrer og prosesser, satt i system de mener nar de snakker om struktur. Struktur er a ha
en plan for arbeidet. Dette ma skje innen gitte rammer. Rammebetingelse er de begrensninger
seksjonslederne har for a utfare arbeidet. De kjenner rammene sine, og disse er bade eksterne
og interne. Eksterne rammebetingelser er politiske beslutninger, sentrale
forhandlingsresultater og det lokale arbeidsmarkedet for sykepleiere (Holter 1995, 38). Disse
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rammene kan seksjonslederen, i kraft av sin stilling, ikke gjgre noe med. De interne
rammebetingelsene er sykehusets malsetting, ledelse og organisering, personalpolitikken og
budsjettet (ibid). Dette beskriver strukturene. Rammer og strukturer beskrives av
informantene som motivasjonsfaktorer, og de beskriver ogsa at det er frihet innen denne
rammen. "Ja, jeg har jo noen rammer da selvfalgelig og det er ikke alltid jeg er bekvem med
de rammene, men jeg syns jeg har frihet innafor rammene ”(L3). Min forstaelse er at
seksjonslederne snakker om kreativitet, hvordan de, til tross for rammene, kan fa til det de
gnsker. Vi skal beholde den faglige kvaliteten, samtidig som det gar an d se pd hvordan man
drifter; Er det hensiktsmessig? Jeg tror det fortsatt er en del & hente der ’(L7).
Seksjonslederen er kreativ nar det gjelder a utforske alternativer rundt rutiner og
arbeidsmater. Det kan vere flere lgsninger som ivaretar bade pasienten, de ansatte og
budsjettets rammer. ”Intrinsic motivation - the drive to do something because it is interesting,
challenging, and absorbing — is essential for high levels of creativity” (Pink 2009, 45).
Rammer er som nevnt begrensninger, men det er ogsa muligheter. "Rammer kan veere
motiverende, for da vet jeg hva jeg skal forholde meg til” (L8). Seksjonslederne er bundet av
hvilket resultat sykehuset skal oppna, og hvilket budsjett og vilkar disse gir, men innen
rammen er det fleksibilitet. Rammene farer til at det ikke skapes uklarheter og det er viktig
med en forhandsavklart rammeavtale, det blir ”frihet innenfor rammer”.

| disse arene jeg har veert her er det fokuset pa gkonomi som er blitt mye, mye starre..

men, det skjgnner jeg pa en mate.. det er jo slik det er i privatlivet ogsa, at man ma

holde seg innen rammen og forvalte de midlene man har til radighet riktig (L3).
Indre motivasjon kan referere til atferd som vi engasjerer oss i for aktivitetens egen del. Hvis
seksjonslederen prgver a finne gode lgsninger for hvordan utfordringene skal lgses innen gitt
ramme, kan det fare til at hun er motivert. Deci sier at aktiviteten i seg selv er belgnning og
dermed virker motiverende. Slik atferd kan forklares med at det gir opplevelsen av mestring,
kompetanse og kontroll (Deci 1975). Videre viser Hackman og Oldham til at det er jobb-
berikende a ha en falelse av ansvar for arbeidet og at det oppleves meningsfullt at arbeidet har
betydning for noen (Hackman 1980). Det kan synes som rammer og strukturer skaper
trygghet. Seksjonslederens arbeid med gode strukturer innen rammene har betydning bade for
dem hun er satt til & lede og pasientene.
Arketypen “primadonna” kan, som tidligere nevnt, vare en beskrivelse av seksjonslederen.

Iseer for primadonnaen er det viktigt, at der er overensstemmelse mellem tre faktorer,
nemlig de faglige veerdier og idealer, de krav, der bliver stillet til arbejdet fra bade
interne og eksterne parter, og de praktiske rammer, der er til at udfare arbejdet (Hein
2009, 199).
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Blir forholdet mellom disse skjevt farer det ofte til frustrasjoner.

Men igjen dette: Skal du vaere problemfokusert hele tida, eller skal du faktisk preve a
ta tak i ting? Og jeg kunne sagt at sann og sann vil jeg ha det i den jobben.. men na er
det disse rammene som er her, da og sa far jeg forholde meg til det (L7).

Jeg har litt tanker om lederavtalen, du kan si at den er bade et styringsverktagy tenker
jeg, en veileder for hva jeg skal forholde meg til, den skaper ogsa litt de rammene som
jeg sier, sann at du ikke faler at du skal “svomme” for mye (L4).

Og dette:

At du har gode metoder for forklaring, for argumentering...sd md du bare forsoke d
holde deg til de budsjettene og rammene du har fatt.. Men du blir jo ikke hogd
hendene av hvis du ikke klarer det.. det var litt skummelt i begynnelsen (L5).
De beskriver a ha et godt forhold til sin leder, og det tolker jeg dit hen at hvis de ser at det gar
mot budsjett-sprekk er de i dialog med leder for a forklare arsakene til dette. Det kan vere
pasienter som ma ha mer ressurser for en periode, det kan vere stort sykefraver blant de

ansatte. Dette er uforutsette forhold som kan forklares av seksjonslederen.

4.1.6 "Jeg syns det er verdifullt 3 ha en tilhgrighet!”

Funn: Sosial tilhgrighet er en viktig motivasjonsfaktor. Det bekreftes i dataene. “Jeg trives
veldig godt med personalgruppen, sa ja, jeg haper jeg kan jobbe til jeg er 67!~ (L6) og det
blir ogsa sagt noe om organisasjonstilhgrighet: “Jeg er stolt av arbeidsplassen min!” (L3)
Diskusjon: Tilhgrighet beskrives av halvparten som motiverende faktor. Vi er hele livet
avhengige av andre mennesker for a overleve og for a kunne fungere. Informantene beskriver
det som en viktig motivasjonsfaktor: “Det d ha en tilhorighet.”” Det som slar meg under
intervjuene er at de like mye beskriver tilhgrighet i ledelsen som pa seksjonen. De fleste
seksjonslederne snakker faktisk om tilhgrighet i ledelsen.

"Ser pd meg selv som arbeidsgiver, helt klart. Jeg opplever tilhorighet i ledergruppen” (L4).
Forskning viser ssmmenheng mellom opplevelse av sosial tilhgrighet, indre motivasjon og
jobbprestasjoner (Jelstad 2007, Kuvaas 2008). Deci og Ryan bekrefter i sin behovsteori om
motivasjon, selvbestemmelsesteorien (SDT), den positive sammenhengen mellom indre
motivasjon og opplevelsen av sosial tilhgrighet (Deci 2004, 259). "I seksjonsledergruppa
syns jeg det er hyggelig a vaere. Det er motiverende ” (L7) 0og “Andre seksjonsledere blir

liksom nettverket mitt” (L4). Seksjonslederne opplever tilhgrighet i organisasjonen og i
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ledergruppen. Normativt indre motiverte medarbeidere opplever ikke at deres interesser star i
noe motsetningsforhold til organisasjonen, noe som i fglge Kuvaas tilsier psykologisk
eierskap. Saledes kan organisasjonstilhgrigheten informantene beskriver forstas som at de
faler seg som “eiere” av sykehuset, involverer seg i, og identifiserer seg med organisasjonen.
Kuvaas fant i sin studie at affektiv organisasjonsforpliktelse, som refererte til ansattes
affektive identifisering og involvering i en organisasjon, var sterkt relatert til indre motivasjon
(Kuvaas 2008). Informantene beskriver seg selv som arbeidsgivere og ikke arbeidstakere.

“Jeg er arbeidsgiver!” (L2) Pa bakgrunn av dette kan funnet forstas.

Sosiale nettverk, spesielt sosiale smagrupper med tette og nare band, er sentrale for individets
psykologiske og sosiale funksjonsevne og fungerer som en buffer mot sterke pakjenninger og
stress (Kaufmann og Kaufmann 2009, 237). Det bekreftes av lederne:
Tidligere var jeg alene, mgtte bare av og til en leder med samme bakgrunn. Na faler
jeg at jeg har et kollegialt team da, hvor vi star i samme rolle, jeg syns det er
verdifullt & ha en tilhgrighet! (L5)
Det reflekterer aspekter ved behovet for a fale seg forbundet med og akseptert av andre. Deci
og Ryan hevder at behovet for a relatere til andre ikke er forbundet med & oppna spesiell
status eller resultater, men heller dreier seg om psykologiske aspekter ved det & veare en del av
et fellesskap eller enhet.
Relatedness refers to feeling connected to others, to caring for and being cared for by
those others, to having a sense of belongingness both with other individuals and with
one’s community (Deci 2004, 7),
Jelstad hevder at sosial tilhgrighet er et arbeidsmiljg der en vil hverandre vel (Jelstad 2008),
og at dette behovet innebarer opplevelsen av a bli behandlet med respekt, bli lyttet til og at
noen bryr seg. Det bekreftes i funn:

For & kunne sta i dette har jeg behov for at jobben jeg gjar blir anerkjent og sett, da,
det er sann som vi alle har. Jeg har jo behov for a fa tiloakemeldinger pa det jeg gjer
(L6).

0g dette:

Og sa er en god leder, min leder, veldig viktig! Som stgtte og som radgiver og en a
kunne ta opp ting med, rett og slett bare fortelle at sann er det na.., slik at du ikke
sitter alene med ting, a fa en forstaelse pa at situasjonen er vanskelig, det er
kjempeviktig, sa det er jo ogsa en motiverende faktor (L5).
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Mennesker har et grunnleggende behov for a veere sammen med andre (Deci 1985, Jacobsen
og Thorsvik 2002). Dette kan overfares til at seksjonslederne faler seg naert knyttet til
hverandre.

Pa bakgrunn av dette bekreftes min forstaelse av at tilhgrighet er motiverende.

4.2 Hvilke verdier er viktige for dem som ledere?

En av informantene uttrykker det slik: “Jeg tenker at sykepleieren i meg er veldig sterk, og
det som sykepleieren har av verdier, det er jo derfor jeg er her!”(L2)
Flere av de andre sa det ikke sa direkte, men klarte ikke a skille egne verdier fra sykepleierens
verdier. Dette tyder pa at sykepleierens profesjonsverdier er en integrert del av
sykepleielederen.
Profesjonsverdiene star i en sarstilling, og de er som regel koblet til oppgavene
innenfor egen profesjon. De fungerer som profesjonelle standarder og gir
retningslinjer for profesjonsutgvelsen (Busch 2012, 61).
Lines hevder at kunnskapsmedarbeideres verdiskapning er sterkt knyttet til motivasjon (Lines
2011). Videre hevder han at ledere av slike arbeidstakere primert skaper verdi om de makter
a pavirke motivasjon pa en positiv mate. Norsk sykepleieforbund (NSF) organiserer norske
sykepleiere. Det er en stor organisasjon med mange medlemmer. De har utarbeidet, og nylig
revidert, ”Yrkesetiske retningslinjer for sykepleiere”, som representerer en sentral del av

deres profesjonskultur (NSF 2011). NSF har ogsa egen faggruppe for sykepleieledere.

4.2.1 Verdiene likhet, respekt og kvalitet er fremtredende

Jobbens innhold star i fokus og vil pavirke verdigrunnlaget. Det fremkommer at verdier som
likhet, respekt og kvalitet er fremtredende for informantene; ~Dette med at pasientene skal bli
likestilt, fa det samme, det betyr mye for meg! ’(L2) 0g "Jeg er veldig opptatt av at de ansatte
skal veere ivaretagende, at de ansatte skal ivareta pasienter og pargrende, alle likt, det skal
ikke veere noe forskjell pa folk ”(L6). Dette harmonerer godt med helseforetakets sin visjon,
”Gode og likeverdige helsetjenester til alle som trenger det, nar de trenger det, uavhengig av

alder, bosted, etnisk bakgrunn, kjgnn og ekonomi”. Det bekreftes av flere;
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Jeg er opptatt av kvalitet. Ingen kjede er jo sterkere enn det svakeste ledd. Trygghet
for pasienten, men ogsa trygghet for de ansatte. Ingen skal grue seg til & ga pa jobb.
Her snakker vi med hverandre og ikke om hverandre (L8).

Respekt blir ogsa nevnt av flere;

Jeg liker ikke hvis det er noen som begynner a kritisere for eksempel pargrende og
pasienter, fordi man ma vite mer om folk fer man begynner pa kritikken. Sa det er vel
mine verdier at man ma vere litt raus i forhold til mennesker. Respekt og raushet, har
jeg sett som de to store (L4).

og "Respekt for hverandre, og hverandres forskjellighet, og selvsagt skal pasienten

respekteres” (L3).

“Det er selve meningen med jobben som skal gi inspirasjon og engasjement. Nar bedriftens
virksomhet gir en sterre mening, utleser det energi hos medarbeiderne” (Dahl 2010, 15).
Verdier er viktige for motivasjonen.

One way to understand the attempts of the self to grow by engaging in activities it
finds intrinsically motivating is to say that the self seeks out activities that it values
(Deci 2004, 125).
Dette kan tyde pa at seksjonslederne leder verdibasert, slik foretaket beskriver i malene sine
(if. 2.5.1).

Verdibasert ledelse er et malformulerende, problemlgsende, sprakskapende og
verdiutviklende samspill, forankret i organisasjonens verdier og haye etiske
standarder, som kan uteves pa bade individniva, gruppeniva og organisasjonsniva
(Busch 2012, 95).

Mye av det samme ligger i den nyeste definisjonen til Aadland:

Verdibasert ledelse er & utvikle ny organisatorisk praksis basert pa gkt moralsk
sensitivitet ved anvendelse av bevisstgjerende og meningsskapende
refleksjonsprosesser over egen praksis (Aadland 2007 ).
Det at Aadland har kommet med forslag til ny definisjon pa verdibasert ledelse tyder pa at
teorien og faget er i bevegelse. | den nyeste definisjonen nevnes ikke ”verdier” alene, der er
refleksjonsprosessen fremtredende. Det at man utvikler en bevisstgjgrende og
meningsskapende refleksjon over egen praksis vises i funnene:

Vi ma jobbe med holdninger, altsa diskutere felles holdninger da.. Hvordan skal vi
fremsta? Det ma vi stadig prate om syns jeg, ta opp.. det er en jobb, noe vi ma holde
vedlike (L3).

Alt tatt i betraktning kan det veere det verdibasert ledelse dreier seg om.
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Grunnen til at holdninger har veert parallellisert med verdier, er at en holdning ofte er skapt av
et gitt verdisyn (Kirkhaug 2013, 73). Det som synliggjer og tydeliggjer verdier kan oppfattes
som holdninger (ibid). ” Jeg er opptatt av verdier som hoflighet, se hverandre, ryddighet”
(L3). Med gkende fokus pa virksomhetsstyring, kan det veere godt & ha fokus pa verdier og
holdninger, ikke bare maltall og gkonomi.

Da ma jeg fortelle: for en ukes tid siden var jeg pa en konsert og der traff jeg en av de
gamle medarbeiderne som jobber et annet sted na. Hun sa: “vet du, jeg savner det
miljget som var hos dere, der man sa hei, og hvordan har du det og man kan dele en
kopp kaffe, at alle er blide og imatekommende mot hverandre..” Det opplevde
vedkommende her! Slik var det ikke der hun kom... (L1).

09 "Det er verdifullt a ha god dialog og kommunikasjon med de ansatte. Jeg har intensjoner
om at alle skal trives pd jobb” (L5). Disse funnene kan ogsa samholdes mot arbeidsmiljg og
sosial tilhgrighet (jf. 4.1.6), da dette handler om trivsel.

Verdier kan, som tidligere nevnt, vaere med pa & motivere. ~’Det at verdier har en
motivasjonell dimensjon, er en av de viktigste arsaker til at verdier har atferdsmessige
konsekvenser” (Busch 2012, 110).

”Hvis man til slutt sitter og ikke har noe mal og mening her i livet, verken i jobb eller s3,
mister man jo motivasjonen” (L4).

Verdier star for alt som er grunnleggende verdifullt for oss, og er “’stjernene en styrer livet sitt

etter” (Kaufmann og Kaufmann 2009, 263).

4.2.2 Profesjonalitet som verdi

Funn: Data viser at seksjonslederne er opptatt av profesjonalitet som en verdi. "Jeg er
opptatt av profesjonalitet i alle ledd, bade det med holdninger til mennesker og det med det
rent faglige” (L2). Seksjonslederen gnsker at seksjonen de leder skal fremsta som
profesjonell. De jobber i en kunnskapsbedrift. ~..Sa vil jeg jo veldig gjerne at dette skal vare
gjennomsyret av profesjonalitet. Det er viktig for meg” (L5) og “Jeg er veldig opptatt av at
den seksjonen jeg leder skal fremsta som profesjonell ”(L6). Bekreftelse fra pasienter og
pargrende er viktig, og gjer at arbeidet oppleves meningsfylt. »Jeg er glad for
tilbakemeldinger fra pasienter og pargrende om at dette er et godt sted & veere” (L1).
Diskusjon: Hva er profesjonalitet? Sykepleie er en profesjon, og sykepleieren er
fagprofesjonell. Det er sterke profesjonelle normer og verdier som fungerer som rettesnor for

arbeidet. Sentrale verdier og etiske regelverk er inkludert i utdanningen slik at profesjonen
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fremstar med en klar verdimessig profil (Busch 2012). Profesjonsidentitet antas & vare sarlig
viktig for kunnskapsarbeidere (Lines 2011). Fagprofesjonelle tjener, som nevnt, et hgyere
formal. ”Det er altsé tale om arbejde, der ikke kan gjores rutinepraeget, og som kraever en
metaviden, der harer et bestemt fag til” (Hein 2009, 187). Profesjonell kvalitet kan uttrykkes
slik: ”virksomheten oppfyller egne faglige krav og standarder som utfares i henhold til
metoder og prosedyrer man mener er nedvendig for & mete pasientens behov” (Holter 1995,
328). "Det er viktig for meg at ikke pasienter og pargrende kommer her og lurer pa hva vi
holder pa med for a si det sann.. det skal veere profesjonalitet” (L5). Seksjonslederne
beskriver profesjonalitet i alle ledd”, fra holdninger til det faglige. Jeg forstér det som
profesjonsverdiene er integrert i dem, og med lederansvaret for seksjonen, vil de fremsta
profesjonelle. ”Malet for en sengepost ma vare den profesjonelle organisasjon hvor nivaet
bade for den profesjonelle kunnskapen, pleien av pasientene, og ledelse og
organisasjonskunnskap er hey” (ibid,78). Aakre beskriver seksjonslederne som kulturbyggere,
de skjermer sykepleiens grunnlag og sykepleiens profesjonsetikk i praksis. Hun hevder
dyktighet og klokskap i reflektert praksis ma ledes frem av ledere som forstar fagets praktiske
kompleksitet (Aakre 2010). ’Det blir mer og mer interessant & veere leder i sykehuset. Det er
faglig utfordrende, stort ansvar, og jeg opplever & vaere en del av et viktig samfunnsansvar
(L8).

4.3 Hva gjor at de forblir ?

De fleste motivasjonsfaktorene som er nevnt blir gjentatt nar jeg sper dem hva som motiverer
dem til & forbli. De nevner selvsagt faget og pasienten igjen, deretter selvbestemmelse,
tilhgrighet i ledergruppen, felles forstaelse av lederoppdraget i sykehuset og arbeidsglede.

Grunner til at jeg forblir.. For det fgrste er det faget mitt.. og det og skulle forlate
pasientene mine som jeg har jobbet med mer eller mindre siden "84, det er,.. det er
uaktuelt! Ogsa trives jeg faktisk med oppgavene som leder (L7).

Alle er motivert for a bli med videre, og ingen har tanker om a slutte i jobben som
seksjonsleder. Forskning understatter at en effekt av indre motivasjon er at den reduserer de
ansattes intensjon om a slutte i jobben (Dysvik 2010, Kuvaas 2008).

Jeg er stolt av & vaere leder! Ja, det er jeg. Jeg er stolt av & jobbe pa dette sykehuset!
Jeg syns vi er et bra sykehus! (L3)
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4.3.1 Autonomi

Funn: Selvbestemmelse/autonomi er opplevelsen av a ha valgmuligheter. Informantene setter
pris pa at det er rom for forskjellighet. Det handler ogsa om valg.
Jeg syns vi har fatt rom til & organisere oss litt forskjellig ut i fra hva vi tenker er klokt
pa den enkelte enhet, og den friheten tenker jeg er litt viktig. Vi kan ikke gjare alt likt,
sa den er jeg nok avhengig av, friheten at jeg kan fa lov & ta noen sanne valg (L4).
Det beskrives av flere at autonomi er motiverende. Opplevelsen av & ha valgmuligheter,
beskrives som frihet.

Ja, jeg har jo noen rammer da selvfglgelig og det er ikke alltid jeg er bekvem med de
rammene, men jeg syns jeg har frihet innenfor rammene, at jeg kan ta noen
avgjerelser som jeg tenker selv er kloke.. som passer denne seksjonen, og det er jeg
nok avhengig av for & veere motivert til  forbli, at jeg har muligheten til & ta egne
avgjarelser.. (L6).

Det beskrives av flere;

Jeg vet ikke om det kommer inn her, men jeg har jo stor frihet i jobben min! Ja, det er
jo ingen andre som gjer oppgavene mine hvis jeg er borte, men min leder er ikke noe
detaljstyrende. Og det er deilig! At det er tillit til at jeg gjer jobben! Det motiverer
meg (L3).
Autonomi kan ogsa handle om ansvar for a gi tilbakemeldinger nar oppgavene blir for mange.
”Jeg syns det stilles store krav til ledere pa fjerdeniva. Sa jeg prever a selektere hva jeg syns
er vare oppgaver og gi tilbakemelding hvis jeg syns det gar helt over stokk og stein” (L7).
Det er motiverende a fale at oppgavene er meningsfulle:

Skal jeg gjgre en god jobb ma jeg fale at det jeg gjar gir mening og at jeg ikke bare

gjer det fordi jeg blir bedt om det, men at det er en fornuftig oppgave, ogsa liker jeg a

gjere den ordentlig! (L5)
Diskusjon: Autonomi er en viktig motivasjonsfaktor som far god stette i teori og forskning
(Deci 2004, Hackman 1980, Kuvaas 2009, Pink 2009). Autonomi er ogsa en sentral faktor i
diskusjonen om motivasjonsskapende arbeid. Det dreier seg om i hvilken grad en arbeidstaker
har kontroll over og ansvar for sin egen arbeidssituasjon, ’experienced responsibility for
outcomes of the work™ (Hackman 1980, 90). | AFFs siste undersgkelse bekrefter alle ledere
som ble dybdeintervjuet at et formelt handlingsrom var en sveert viktig motivasjonsfaktor for
a kunne pata seg lederansvar (Rgnning 2013). Handlingsrom blir her definert som frihet til &
velge, autonomi. Det er det subjektivt definerte handlingsrommet som betyr noe for lederens

valg og handling (ibid).
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| teorien til Hein fremgar det tydelig at alle fire arketypene hun beskriver ser pa autonomi og
fleksibilitet i arbeidet som en del av sine motivasjonskriterier. Autonomi i
arbeidssammenheng vil si at lederne selv styrer sitt arbeid gjennom forberedelse og
planlegging basert pa egen selvstendighet. Opplevelse av selvstendighet og det & kunne ta
egne avgjerelser blir beskrevet som motiverende av informantene. En trekker ogsa inn at det
er motiverende med egen leder som ikke er detaljstyrende, at det er tillit til at jobben blir
gjort. De som far tillit, vokser pa det og utvikler sin egen selvtillit. Dermed utvikles ikke bare
selvfalelsen hos den enkelte, men ogsa i organisasjonen som helhet (Dahl 2010, 51).

En seksjonsleder som har stor selvstendighet kan oppna mye bade nar det gjelder fagutvikling
og ledelse.

Ut fra SDT er autonomi forstatt som et grunnleggende og medfadt behov som alle har. ”Klare
selv” er vel noe av det forste vi drives av helt fra vi er barn. Thorsrud sine psykologiske
jobbkrav (jf. 2.4) beskriver ogsa at et av de grunnleggende behov er beslutningsmyndighet og
ansvar innen eget omrade. Seksjonslederne beskriver at det er viktig for dem a kunne ta valg
som gjelder egen seksjon. Ingen av seksjonene er like selv om de behandler pasienter og
drifter hele dagnet, ingen av seksjonslederne er like, personlige egenskaper og behov spiller
inn. De har valgt & veere en del av sykehusledelsen, og dermed skrevet under lederavtalen som
forplikter dem til en rammebetingelse. Det betyr at det er valgfrihet innen rammene de
beskriver.

Autonomous people working toward mastery perform at very high levels. But those
who do so in the greater objective can achieve even more. The most deeply motivated
people — not to mention those who are most productive and satisfied — hitch their
desires to a cause larger than themselves (Pink 2009, 131).
Dette kan samholdes med arketypen primadonna som Hein beskriver at motiveres av & “’tjene
et hoyere formal” (Hein 2009, 203). Selvbestemmelse og opplevelse av valgfrihet er sveert
sentralt for indre motivasjon (Deci 2004, Hackman 1980, Kuvaas 2008, Pink 2009, Thorsrud
1970). Seksjonslederne beskriver autonomi som motiverende. Sett pa bakgrunn av teori og

tidligere forskning, er funnene ikke overraskende.

4.3.2 Felles lederopplaering

Funn: Alle vil forbli i jobben sin som seksjonsleder ved sykehuset. De ser stor nytteverdi av

lederutviklingsprogrammet (LUP) og felles lederopplaring.
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Fint at alle ledere pa samme niva var gjennom det samme programmet.. det er noe
med & sikre at vi har den samme plattformen nar vi skal jobbe sammen i hverdagen,
det at man sikrer det, det syns jeg er bra (L6).

Informantene refererer til LUP, som de alle har gjennomgatt.

Jeg syns at fokuset pa, eller tydeligheten pa hva det vil innebzre a veere leder, det som
var navarende direktgr satt veldig fokus pa, at hvis man skulle vere leder, sa var man
det, man var ikke tillitsvalgt for de ansatte. Man hadde det og det ansvaret, og den
jobben som ble gjort i forhold til ansvarsforklaring og dette med sammenhenger
mellom makt og myndighet og ansvarsomrade. Det var veldig positive, gode prosesser
(L1).

For jeg tenker det er viktig og ikke bare bli sann navlebeskuende og bare se min enhet,
men bli kjent med andre enheter og hare hvordan de jobber og tenker. Det er alltid
noe man kan overfare til egen enhet selv om vi er veldig forskjellige. Det er
stimulerende & bli kjent med andre ledere (L5).
Flere bekrefter at det a bli kjent med andre seksjonsledere var det beste og viktigste med LUP.
Det & bygge nettverk som en kan dra nytte av senere. ~” Jeg opplever at det er viktig med
samarbeid pa tvers av klinikkene” (L1) og "Det var det beste med LUP, d bygge nettverk og

bli kjent med folk fra andre klinikker” (L7).

Det & dra lederoppgavene eller -gjerningen ned til interne forhold innenfor det
systemet som vi har, og lzre seg a bli, eller gjare seg kjent i den, det syns jeg er
positivt! For da jeg tiltradte som leder var det ingenting sant, det var ingen form for
lederopplering, det var ingen form for oppfelging. Jeg hadde ikke noe sted jeg kunne
sparre, jeg husker de fgrste par ara der sa tenkte jeg at jeg ante jo ikke hva jeg skulle
gjere, HMS og alt dette her, det bare svevde jo, det var ingenting! Og dette er ikke
lenge siden! (L2)
"Veldig godt med utveksling av erfaringer, bra forelesninger, bra opplegg. Samlingene var
veldig bra, det ga noe pa alle omrader, syns jeg, det var motiverende ” (L4).
Diskusjon: OU-prosessen ved sykehuset farte frem til LUP. Malet for programmet var a
videreutvikle trygghet i lederrollen gjennom lederutfordringer i teori og praksis. Det skulle
reflektere en ledelse preget av respekt for pasient, pargrende og egne medarbeidere, og skulle
fare til gkt kvalitet i lederskapet. LUP bidro til at seksjonslederne skulle bli kjent med sin
lederrolle, det ansvaret og fullmakter som falger denne, og bidra til at de kjenner sykehusets
organisasjon og strategier. Det skulle ogsa gjere at de utvikler kunnskap og evne til &
beherske prosesser og verktay i den daglige lederutavelsen, slik som medarbeidersamtaler og

oppfelging av medarbeiderundersgkelser.
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Jeg har vert her lenge og den farste lederutviklingen jeg var med pa var mange
praktiske ting, mye organisasjonserfaring, gkonomi, kontostrenger, personalansvar..,
og frem til den siste na der det var mye mer om den personlige ledelsesutgvelsen. Det
var nyttig (L1).
LUP skulle videre gjere at de utviklet sitt lederskap gjennom individuelle mal og
handlingsplaner og ble kjent med seg selv, og gjennom dette ble trygg pa seg selv som leder i
sykehuset. Videre skulle de, gjennom basisgrupper, dele sine erfaringer, fa tilbakemeldinger
0g jobbe med kontinuerlig videreutvikling.
De matte sette seg inn i sykehusets kvalitetssystem og avviksbehandling, og tilegne seg
ngdvendig kunnskap om gkonomistyring, som budsjett og regnskap. Etter endt program,
skulle de kjenne sykehusets organisasjon, mal, strategi, verdigrunnlag og ledelsesprinsipper.
Mye av programmet ble lagt opp med ferdighetstrening i reelle lederoppgaver.
Dale og Haaland mener lederutvikling skal beskrives etter dets formal:

1. Kuvalifisering for og sosialisering til ledelse: & utvikle leders basiskompetanse og
sosialisere dem inn i bestemte roller/rollemgnstre i en spesifikk organisasjon

2. Dyktiggjering, forbedring, fordypning, profesjonalisering av ledere: & videreutvikle
ledere, personlig eller faglig — eller justere lederskapet gjennom ’reparasjon”

3. Utvikling av organisasjonens ledelsesfunksjon: fokus pa grupper og organisasjon —
man utvikler samarbeid gjennom ledere, og mellom ledere og medarbeidere, der man
fokuserer pa teamarbeidet, forbedrer organisatorisk samhandling og arbeider med
organisasjonens ledelsesfunksjon heller enn med enkeltindivider (Haaland og Dale
2005, 180).

Det var nettopp det LUP dreide seg om, og jeg tolker det dit hen at det ”a bli sett” var viktig
for seksjonslederne. Fjerdeniva-lederne var de farste som deltok i programmet, og det kan
synes som om direktgren dermed bekreftet at de som er neermest pasienten (produksjonen) er
sveert viktige. Informantene beskriver at det a bli kjent med andre ledere pa tvers av
klinikkene var motiverende, og at det var viktig at alle har den samme plattformen, og de
samme beslutningene a forholde seg til.

Sykehusets verdigrunnlag, kreativitet, romslighet og ansvarlighet, skulle vare grunnleggende
for arbeidet. Kreativitet handler om at seksjonslederen er positiv, har humor og arbeidsglede.
Det bekreftes av informantene. “Verdier... jeg vet ikke om humor er en verdi, jeg? Jeg er
opptatt av & ha det hyggelig pa jobb jeg, hvis man kan kalle det en verdi?” (L3). Romslighet

handler om at man viser arbeidsevner og sikrer medbestemmelse, det bekreftes gjennom
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mine funn (jf. 4.1.4). Ansvarlighet handler om at lederne utfarer arbeidet faglig og forsvarlig,

dette er i hgyeste grad samstemmende med funn (jf 4.1.1).

4.4 Endringer

Funn: Den starste endringen som informantene har veert en del av var OU-2008 (jf. 3.6.4).
For seksjonslederne innebar det farst og fremst ny organisering i to sykepleieavdelinger,
kirurgisk og medisinsk, og dermed ny leder. Videre ble det foretatt omorganisering av driften
slik at poliklinikker ble sammenslatt med sengeposter innen samme fagomrade. Det ble
struktur pa ledermgter og tilbud om lederopplaring. Etter OU-2008 har det stadig foregatt
sma og store endringer.

Altsa det er ikke spesielt for sykehuset at det er endringer, det er endringer i hele

samfunnet uansett hvilken jobb du har, og vi kan ikke bare lukke doren d si “please,

don’t disturb” altsa, det gadr ikke, jeg tenker at vi ma veere endringsvillige (L7).
Dette beskriver noe av innstillingen jeg oppfattet hos flere av informantene.

Selvfalgelig har man vert gjennom endringer og mal for organisasjonen, en
kontinuerlig endringsprosess vil jeg si vi har vert i, og mange endringer blir til det
bedre. Det er bygget opp veldig mye, og en kompetanseheving for ansatte (L4).

Det er jo noen faktorer som skal gjgre at du syns det er positivt da. Og det er jo at
endringer man planlegger er meningsfullt. At du forstar hvorfor man setter i gang det
arbeidet. At man far se at det far konsekvenser da, at man far bedre resultater eller
bedre kvalitet, eller bedre arbeidskvalitet for de ansatte (L6).

“For pasientgruppen var har omorganiseringene veert bare positive” (L1).

Summa summarum sa har endringene vart positivt pa mange mater faktisk. Det har
veert positivt i forhold til selve driften, med & samle den typen pasienter i en seksjon,
og samarbeid med legetjenesten har blitt bedre, vi er liksom en mer sammensveiset
gjeng, faler jeg. Det er motiverende (L5).

Diskusjon: Det overrasker meg at informantene beskriver endringer sa positivt. Hva kan

arsakene veere til det?

Involvering er viktig nar det gjelder endringsprosesser. Mine tolkninger er at opplevd
medvirkning gjennom endringene gjar at seksjonslederne beskriver det som motiverende, de
ble sett og hart. Direktgren tok alle ledere med pa rad, via en ledersamling utenfor sykehuset,
de fikk selv veere med pa a foresla lgsninger. Medarbeiderne ma fale et eierskap til

endringsprosesser. ”Det som medarbeidere selv har veert med pa a utvikle er det vanskelig for
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dem selv & motarbeide” (Berg 1999, 59).

Na har vi klart & fa til sa mye i sykehuset de siste arene pa alle vis, selv om noe av det
har veert vanskelig & gjennomfare.. men vi har fatt det til! Yes! Og da tenker jeg
hvordan skal vi strekke oss fra na av og videre? For det ma jo veere malet vart! Vi
hadde hatt mye mer & hente pa tettere samarbeid mellom kirurgi og medisin (L2).

Alle sykehus er i dag i en omstillingsprosess. Det er medisinsk utvikling, endrede gkonomiske
rammer, politiske vedtak, befolkningens endrede behov og utvikling innen den enkelte
faggruppe. En av de viktigste lederegenskaper blir dermed evner og kunnskap til 8 mate og
takle endringer og omstillinger. Opplevelse av medvirkning og pavirkning er, som tidligere
nevnt, viktige indre motivasjonsfaktorer (Deci 2004, Hackman 1980, Hein 2009, Kuvaas
2009, Pink 2009). Dysvik har ogsa, pa bakgrunn av sin doktorgradsstudie, utviklet praktiske
rad til organisasjoner som gnsker at de ansatte skal yte sitt beste. Det er blant annet a tilby
ansatte muligheter for utvikling i jobben, og at tiltakene oppleves som relevante. Ogsa at man
viser tydelig overfor dem at de er viktige for organisasjonen ved a investere tid og ressurser i
deres personlige utvikling (Dysvik 2010). Det kan veere derfor seksjonslederne beskriver
endringer sa positivt, fordi de har fatt utvikle seg og opplever at de er viktige for sykehuset.
Ogsa fordi de har involvert i hele endringsprosessen? En leder som gjennom laering har
utviklet dpenhet, refleksjon, kompetanse og tillit, i form av evne til & mestre og tale
usikkerhet, vil kunne tolke og definere handlingsrommet pa en annen mate enn en leder som

er orientert mot det trygge og sikre (Schein 1992).

Empirisk forskning viser at personer som identifiserer seg med organisasjonen er mer
motivert, lojal og disiplinert, har mindre fravaer og er mer villig til & delta i endringer enn
personer som ikke identifiserer seg med organisasjonen (Kirkhaug 2013, 133).
Organisasjonen, her sykehuset, kan gi ansatte den identiteten de sgker og derved mening med

livet, sosial kontakt, trygghet og innflytelse (ibid).

4.5 Oppsummering

Er problemstillingen belyst og besvart? Har jeg fatt svar pa forskningsspgrsmalene jeg stilte?
Det har jeg i hgyeste grad.
Min problemstilling var: Hva motiverer seksjonslederne til a sta i stillingen under stadige

organisasjonsendringer? Hvilke motivasjonsfaktorer vektlegger de, og hva drives de av?
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Jeg har fatt mange svar, og mange data er samlet inn. Seksjonslederne beskriver flere faktorer
som fremmer motivasjonen. De viktigste er; faget og pasienten, arbeidsglede, a se resultater,
at de har en reell pavirkning, ramme/struktur og tilhgrighet.

Verdier som er viktige er respekt, likhet og kvalitet. | tillegg beskriver de profesjonalitet som
viktig verdi. Verdier kan veaere motiverende.

Grunner til at de er motiverte for a forbli som seksjonsledere i sykehuset er de tidligere nevnte
faktorene, i tillegg til autonomi, organisasjonstilhgrighet og lederutvikling satt i system.
SDT-modellen til Deci og Ryan var nyttig for meg under analysen. Den var med pa a skape
forstaelse for hvordan seksjonslederne motiveres, om det er kontrollert eller autonomt, om det
er indre eller ytre motivasjon. Etter & ha studert modellen har jeg forsgkt a plassere mine funn
i denne.

Modellen presenteres her i sin opprinnelige utgave:

| |
REGULATORY Amotivation } | L Tntrinsic
STYLES i // \ :

: :

E External E

E regulation Identification Integration | i
:

; :

.

:

:

A

./

ASSOCIATED Perceived non- 1 Saliance of Ego involvement Conscious valuing Hierarchical ’: Interest/
PROCESSES contingency ! extrinsic Focus on of activity synthesis of Enjoyment
Low perceived [ rewards or approval from Self-endorsement goals 1 Inherent
competence ! pubishments self or others of goals Congruence !  satisfaction
Nonrelevance + Compliance/ :
Nonintentionality ! Reactance '
PERCEIVED Impersonal H External Somewhat Somewhat Internal 1 Internal
LOCUS OF : External Internal :
CAUSALITY : :

FIG. 1. A taxonomy of human motivation (Ryan 2000, 61)

Helt til venstre 1 modellen er det amotivasjon, individet mangler all form for
selvbestemmelse, s& kommer “external” (ytre) regulering der handlingen som utferes er
bestemt av andre. Deretter kommer “introjection” regulering der atferden er utlest av et indre
press med betydning for egenverdien. Disse tre formene beskrives som kontrollert ytre

motivasjon.

Motivasjonen reguleres til autonom etter hvert som man beveger seg mot heyre 1 modellen.
Med utgangspunkt i deres modell, har jeg plassert egne funn. Mine funn ble plassert mer og

mer til hoyre 1 deres modell, og halve modellen er valgt ut for & beskrive dette. Det medforer
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at “Extrinsic motivation, identification og integration”, samt Intrinsic motivation” er
inkludert 1 min figur. Disse befinner seg under begrepet Deci og Ryan kaller autonom

motivasjon, motivasjonen er ikke lenger kontrollert.

I figuren jeg har tegnet, markeres det som er ”lant” av Deci og Ryan sort pa hvitt, mens mine

funn markeres med annen farge.

Arbeidsglede
Resultater
Maloppnaelse

Autonomi

Pavirkning/makt
Organisasjonens

Tilherighet

verdigrunnlag

Pasienten
Faget

Organisasjons- , ,
Profesjonsverdier

endringer

Egen figur:
|
SELVREGULERT/AUTONOM I INDRE
YTRE MOTIVASJON 1 | MOTIVASION
I I :
IDENTIFISERT INTEGRERT I
I I :
Bevisst Interesse
rerds e av Sammentallende | ' | &
verdsettelse av an allend | Glede
aktiviteten. mal/behov/verdier I Iboende
Tilslutning til , tilfredshet
mal/verdier |
| I Kompetanse
Noe indre autonom Indre autonom , Iboende indre Engasjement
motivasjon motiva Sjon , motivasjon M en'lng
|
l
l
l
l
|
l
|

Felles plattform

Ytre motivasjon er regulert slik at den er identifisert av selvet, til venstre i figuren.
Forstaelsen min er at seksjonslederen har en bevisst verdsettelse av aktiviteten og tilslutter seg
til organisasjonens mal og verdier. Resultatet av handlingen tillegges verdifull og avgjerende
betydning. Her samler jeg samfunnsoppdraget, organisasjonens verdigrunnlag og
organisasjonsendringer. Sykehuset har et samfunnsoppdrag, det har lederne akseptert i kraft
av at de er ledere. Oppdrag og bestillingsdokumenter ligger til grunn for lederavtalen de har

underskrevet.
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Linjen trekkes videre til neste steg i figuren.

Ved integrert regulering av ytre motivasjon er atferden fullstendig assimilert i selvet. Det er
sammenfallende verdier og behov med deres egne, og handlingen ses pa som autonom. Her
samler jeg resultater, maloppnaelse, struktur, rammer og felles plattform. Igjen;
seksjonslederne har valgt a veere ledere, det handler om & ga inn i et oppdrag og forvalte det
de har til radighet innen gitte rammer. P& bakgrunn av maten de beskriver rammer p4, at det
godt & ha noe a forholde seg til og felles plattform, trekkes linjen over den stiplede linjen, til
trygghet og tilhgrighet. Min tolkning er at rammer kan skape trygghet, og at felles plattform
beskriver tilhgrighet.

Siste del av figuren, helt til hgyre, er indre motivasjon, atferden er fullstendig indre motivert.
Seksjonslederne trenger ikke ytre pavirkning fordi aktiviteten utlgses av den iboende
tilfredshet for & utfare handlingene. Her samles i tillegg til trygghet og tilhgrighet: Pavirkning,
makt, arbeidsglede, mening, engasjement, kompetanse, profesjonsverdier, faget, pasienten og
autonomi.

Begrunnelse for hvorfor linjer er trukket pa tvers gjennom figuren, er at jeg tolker det dit hen,
at alt henger sammen. Motivasjonen for & veere seksjonsleder pa sykehuset har ssmmenheng
med samfunnsoppdraget og det er til enhver tid pasienten. Dette kan i utgangspunktet
betraktes som ytre motivasjonsfaktorer. Det kan likevel synes som lojaliteten til
organisasjonsverdiene kan sammenfalle med profesjonsverdiene, og at motivasjonen er
identifisert. Pa bakgrunn av oppdraget skapes rammer og strukturer, dette er ogsa ytre
faktorer. Men pa grunn av gnsket og viljen til & oppna mal og resultater betrakter jeg disse
som integrert i seksjonslederne. De beskriver interesse og glede over arbeidet sitt, det
betraktes som indre motivasjon. Deci og Ryan identifiserte tre behov som ma tilfredsstilles for
a oppna indre motivasjon, det er autonomi, kompetanse og tilhgrighet. Disse tre har ogsa blitt
bekreftet i studien min. Kjernen i SDT er at individet har et medfedt psykologisk behov som
gjer at man er selvmotivert. Figuren min er et sammenhengende hele av motivasjonsfaktorene
som er beskrevet gjennom intervjuene. Ved a tegne dette inn i en figur illustreres
oppsummeringen bedre, og viser hvordan jeg har kommet frem til at seksjonslederne er

selvmotiverte og i stor grad drives av indre motivasjon.
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4.6 Metodekritikk/erfaringer

Svarene hadde kanskje blitt annerledes om jeg hadde benyttet spgrreskjema og invitert alle
seksjonslederne til & delta. Det far jeg aldri vite. Men det er narliggende a tenke at en
anonymisering av informantene, uten meg tilstede, kunne fatt andre svar.

En kvantitativ metode der jeg hadde sett pa sammenhenger mellom motivasjon og oppgaver,
kunne fatt en annen datainnsamling.

Jeg ser at det a forske i egen organisasjon har fordeler og ulemper. Noen av informantene
kunne si “Dette vet du jo alt om” eller ”Du skjonner hva jeg mener” fordi jeg er ”en av dem”.
Det kan tyde pa at hele sannheter eller opplevelser ikke kommer frem. Min rolle kan ha
pavirket informantenes svar. Samtidig var det ting de ikke trengte a ga i dybden pa og
forklare, fordi jeg kjenner organisasjonen og selv har veert leder der i mer enn fem ar.

Mine erfaringer er at det var mest interessant a veere tilstede pa de farste intervjuene. Dette
begrunner jeg med at det var ikke s& mye nytt som kom frem fra de siste informantene. Selv
om jeg prevde a variere spgrsmalene, begynte informantene a gjenta poenger som allerede var
kommet frem i intervjuene. Allerede i lgpet av de farste seks intervjuene hadde jeg fatt belyst
forskningstemaet mitt pa mange ulike mater.

Studien og resultatene jeg har funnet ma sees i lys av flere begrensninger, som igjen kan fa
konsekvenser for videre forskning. Studiet gir ikke svar pa mer enn den spgr om.
Spersmalene er stilt av meg. Gjennom intervjuet har jeg fatt seksjonslederne til a svare pa det
jeg gnsket de skulle svare pa, slik at min problemstilling kunne bli besvart. Funnene gjelder
kun de fa informantene som er med i undersgkelsen, pa det tidspunktet intervjuene foregikk.
Studien kunne vart annerledes hvis jeg lot dem fortelle sin egen historie om hvilke
motivasjonsfaktorer som er viktige for dem. Da hadde jeg unnlatt & pavirke retningen.

Utvalget er begrenset til fa informanter innen samme organisasjon.

4.7 Forslag til videre forskning

Underveis har jeg kommet pa flere forslag til videre forskning.

e Er det sammenheng mellom hvor mange av seksjonslederne som har videreutdanning
innen sykepleie, og de som motiveres mest av faget og pasienten? Er sykepleieledere
med videreutdanning innen faget, far de ble ledere, mer opptatt av faget?

e Er det sammenheng mellom dem som har veert fagutviklingssykepleiere for de ble

ledere og motivasjon av fag og pasientbehandling?
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Noen sykehus sliter med turn-over blant fgrstelinje-ledere. Det kunne veaert spennende
a se disse opp mot hverandre. Hva gjer at noen ledere slutter og noen blir?
Informantene i min studie jobber innen offentlig sektor, kunne det vere interessant a
se mine funn mot farstelinje-ledere i private organisasjoner? Eller mot frivillig sektor?
Er det sammenheng og forbindelser?

Hva med & intervjue leger som er farstelinje-ledere i sykehuset om hva som motiverer
dem, og sammenlikne med denne studien?

Kunne man forsket pa mannlige sykepleieledere og sett om det var sasmmenheng
mellom disse og min studie? Har kjgnn betydning? Motiveres kvinnelige
sykepleieledere av andre faktorer en menn?

Jobbatferd og ytelser er ikke ngdvendigvis sikret gjennom motivasjon? Spiller
personligheten noen rolle?

Likeledes miljgfaktorer pa det fysiske, sosiale og administrative plan? Er det for
eksempel sammenheng mellom grad av motivasjon og antall ansatte/kontrollspenn?
Det kunne veert interessant a foreta den samme studien pa et annet sykehus for &

sjekke likheter/ulikheter. Er det sammenfallende funn?
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5 Konklusjon

Innledningsvis stilte jeg sparsmal om hva seksjonslederne i sykehuset drives av.

Pa bakgrunn av min nysgjerrighet rundt fenomenet motivasjon i arbeidslivet fremsatte jeg
falgende problemstilling for & fa svar pa sparsmalet:

Hva motiverer seksjonslederne til a sta i stillingen under stadige organisasjonsendringer?
Jeg hadde tre forskningssparsmal som skulle hjelpe meg med a besvare denne, og vil farst

oppsummere hva jeg fant i tilknytning til disse, og til sist komme med en konklusjon.

Mitt farste forskningssparsmal var hvilke motivasjonsfaktorer som ble vektlagt av
seksjonslederne. Faktorer som ble beskrevet av mer enn halvparten, er diskutert, og teori og
forskning setter disse inn i en stgrre sammenheng.

Seksjonslederne motiveres av sykepleiefaget og pasientbehandlingen, de har selv profesjonen
til dem de leder. Videre motiveres de sterkt av a se resultater, dette setter jeg i sammenheng
med resultater som kommer pasienten til gode. Arbeidsglede, variasjon i arbeidsoppgavene og
et meningsfylt arbeid er motiverende. Pavirkningsmuligheter blir beskrevet som viktig og
motiverende, det er lettere a vaere lojal mot vedtak nar de har fatt pavirke/medvirke til
beslutninger. De motiveres ogsa av rammer og struktur for arbeidet, fordi de vet hva de har a
forholde seg til. Til sist beskriver de tilhgrighet, og her spesielt tilhgrighet i ledergruppen og

organisasjonen, som viktig motivasjonsfaktor.

Mitt andre forskningssparsmal var hvilke verdier som er viktige for dem som ledere. Her var
det tydelig at personlige verdier og profesjonsverdier ikke er lett a skille. Det kan synes som
sykepleierens verdigrunnlag er integrert i seksjonslederne. Likevel var tydelige funn at verdier
som likhet, respekt og kvalitet er fremtredende. Respekt, fgrst og fremst for pasienten, men
ogsa for hverandre er viktig. Likhet ble beskrevet som at pasienten skulle fa lik behandling,
uansett hvilken seksjon som behandler ham, og hvilken bakgrunn han har. Kvalitet er viktig,

uansett. Flere nevnte at seksjonen de leder skal fremsta som profesjonell.

Det tredje forskningsspgrsmalet mitt var hva som gjar at de forblir som ledere, til tross for
stadig endrede rammer. Her gjentok de det jeg hadde fatt vite tidligere, i tillegg beskrev de at
frihet til & ta valg (selvbestemmelse) innen rammene, var avgjerende for a bli vaerende som
ledere i sykehuset. Det andre som var motiverende for a forbli var den felles plattformen de

opplevde a ha fatt gjennom lederutviklingsprogrammet, og den lederopplearingen sykehuset
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tilbyr. De beskriver seg selv som arbeidsgivere, og beskriver mange endringer de har veert

med pa som positive.

Selvbestemmelsesteorien (SDT) er den som beskriver funnene best. Kjernen i SDT er at
individet har et medfgdt psykologisk behov som gjar at man er selvmotivert. Som nevnt
tidligere peker denne teorien pa at under gitte omstendigheter kan ytre motivasjon bli integrert
og gjort til indre styring. Seksjonslederne er preget av autonom motivasjon, og det er den
motivasjonen som gir de beste resultatene. Dessuten springer den autonome motivasjonen ut
fra tre grunnleggende, psykologiske behov alle mennesker har; behov for a fgle at man har
kompetanse, autonomi og relasjoner til andre. Disse tre behovene er beskrevet av
seksjonslederne som sveert viktige motivasjonsfaktorer for a forbli i stillingen. De er da, i
falge teorien, indre motiverte. Figuren som ble utviklet i henhold til funnene mine, illustrerer
dette. (Jf. 4.6).

Autonom motivasjon er motivasjon basert pa selvbestemmelse, valgfrihet og lyst til a gjare en
oppgave. Denne typen motivasjon gjgr at man blir mer utholdende, mer fleksibel og kreativ,
man er interessert i oppgaven og liker det man gjer. Man trives bedre, den psykiske helsen
blir bedre og man utvikler bedre relasjoner til folk rundt seg. Dessuten leverer man bedre
resultater nar en skal lgse oppgaver der man ma bedrive selvstendig problemlgsning underveis
(Deci 2004). Dette omfatter de fleste oppgaver i seksjonsledernes hverdag. | en kronikk, i
Aftenposten denne uken kunne man lese at bevisste arbeidsgivere og engasjerte ledere er
viktige for & spre varlige vinder i arbeidslivet, og at endring ikke bare trenger & komme fra
toppen. ”Det er i hovedsak tre ting som far oss til & hoppe opp av sengen og glede oss til jobb,
0g som en konsekvens levere resultater godt over gjennomsnittet: autonomi, mestring og
mening” (Red 2013). Stadig flere gkonomer interesserer seg ogsa for pavirkningen glede og
lykke faktisk har pa bunnlinjen, andre avskriver det som “for enkelt” at psykologi og gkonomi
skulle ha noe med hverandre a gjare (ibid).

Det kan synes som direktgrens lederstil kan ha vart medvirkende til seksjonsledernes
motivasjon. Han sier at " Vettet er ikke starst pa direktarens kontor, vettet er hos engasjerte
medarbeidere og linjeledere” (gjengitt med tillatelse). Han ser pa mobilisering og involvering
av lederne som sentralt, og at de ma “eie losningene”. Ledernes samlede evne til d dra i
samme retning er trolig det avgjgrende suksesskriterium. Direktaren setter hgye krav ved a
formidle entusiasme, lagand og optimisme. Kuvaas og Dysvik hevder i sin siste studie at
stattende, myk, imgtekommende ledelse gir best salg og kundeservice”, og at det er

narliggende a tro at dette ma veere viktig i kunnskapsbedrifter. Studien deres viste sterke

75



sammenhenger mellom opplevd lederstette og organisatoriske prestasjoner (Kuvaas 2012). Pa
bakgrunn av dette er det gnskelig at lederutviklingen og ledersamlingene fortsetter i
fremtiden. Det er, slik jeg forstar det, vesentlig for seksjonslederne at det er en felles
forstaelse av lederrollen. Dette bgr sykehuset ogsa ta til etterretning nar det gjelder
rekruttering av nye ledere.

Videre er jeg overrasket over hvor opptatt seksjonslederne er av pavirkning og medvirkning.
Det er tydelig at dette er motiverende, og bar vare viktig for toppledelsen a vare Klar over.
Tolkningen min er at involvering er ngdvendig for at lederne som jobber naermest pasienten
skal vaere motiverte til & forbli i stillingen sin ved sykehuset.

Motivasjonsfaktorene autonomi og integrerte verdier, gnske om a gjere en forskjell og
meningsfulle oppgaver preger informasjonen seksjonslederne gir meg.

De trives rett og slett i jobben sin, de er selvmotiverte, og har tenkt a forbli i lederstillingen.
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Vedlegg

Brev til fagdirektgr

.......... , avdelingssjef avdeling sykepleie, Sykehuset........,
pa vegne av fagdirekter .......

10.11.2012
Forespgrsel om deltakelse i forskningsprosjekt
Jeg henvender meg med forespgrsel om a fa tillatelse til & gjennomfare forskningsprosjekt
blant seksjonsledere ved degnkontinuerlige enheter ved Sykehuset........ Prosjektet er en del
av min avsluttende masteroppgave. Studien er veiledet av hagskolelektor Karin Kongsli ved
Diakonhjemmet Hggskole.

Data samles inn ved hjelp av intervjuer. Jeg skal intervjue 6-8 ledere som har veert ansatt i
sykehuset i minst 5 ar. Hvert intervju vil ta maks 60 minutter. Intervjuene vil bli tatt opp pa
lydband. Lydopptaket vil bli brukt til & transkribere fra lyd til tekst. Data vil bli behandlet
konfidensielt. Informantene, samt alt skriftlig materiale vil bli anonymisert.

Tema for masteroppgaven er:
Ledelse, verdier, motivasjon, endringer

Intervjuet vil fokusere pa falgende_hovedforskningssparsmal:
e Hva motiverer seksjonsledere til a sta i stillingen under stadige
organisasjonsendringer?
e Hvilke motivasjonsfaktorer vektlegges av seksjonslederne? Hva drives de av?
e Huvilke verdier er viktige for dem som ledere?
e Hva gjer at de forblir til tross for stadig endrede rammer?

Jeg haper pa et positivt svar pa min foresparsel om a fa intervjue seksjonsledere.

Jeg setter pris pa rask tilbakemelding pa e-post eller telefon.

Med vennlig hilsen

Hedvig Nord-Varhaug

Vedlagt falger prosjektbeskrivelse.
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Brev til seksjonsleder

Til seksjonsleder

Forespgarsel om deltakelse i forskningsprosjekt

| forbindelse med en masterstudie i verdibasert ledelse ved Diakonhjemmet Hggskole
foresparres du om a delta. Hensikten er & leere mer om hva som motiverer ledere til a bli
veerende i stillingen sin, og retter seg mot seksjonsledere i ......

Jeg vil gjerne ha deg som informant, og gnsker kontakt med deg for naermere avtale om
intervju.

Studien er veiledet av hggskolelektor Karin Kongsli ved Diakonhjemmet Hagskole.

Jeg har henvendt meg til fagdirektgr pa sykehuset og fatt tillatelse til & gjennomfare en
forskningsundersgkelse blant seksjonsledere ved dagnkontinuerlige enheter.

Data samles inn ved hjelp av intervjuer. Jeg skal intervjue 6-8 ledere som har vart ansatt i
sykehuset i minst 5 ar. Hvert intervju vil ta maks 60 minutter. Intervjuene vil bli tatt opp pa
lydband. Lydopptaket vil bli brukt til & transkribere fra lyd til tekst. Det er kun jeg som skal
Iytte til lydbandet og det vil bli slettet etter at transkribering er gjennomfart.

Informantene, som du er en av, samt alt skriftlig materiale vil bli anonymisert i etterkant. Du
kan ogsa fa intervjuet oversendt for gjennomlesning nar det er skrevet ut.

Tema for min masteroppgave er:
Motivasjon, verdier, ledelse, endringer
Mine hovedforskningsspgrsmal er:
e Hva motiverer seksjonsledere til & std i stillingen under stadige
organisasjonsendringer?
e Hvilke motivasjonsfaktorer vektlegges av seksjonslederne? Hva drives de av?

e Huvilke verdier er viktige for dem som ledere?
e Hva gjer at de forblir til tross for stadig endrede rammer?

Det er fint om du tenker litt gjennom disse sparsmalene pa forhand.

Med vennlig hilsen

Hedvig Nord-Varhaug
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Samtykkeerklzering

e, 10.11,2012

SAMTYKKEERKLARING

Jeg samtykker i at informasjon hentet fra intervju kan benyttes i
masteroppgave i forbindelse med Masterstudium i Verdibasert Ledelse,
Diakonhjemmet Hagskole, Oslo.

Underskrift
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Intervjuguiden

Intervjuguiden som ble brukt til datainnsamling

Innledning

1.
2.

3.

4.
S.

Presentasjon av mitt prosjekt og meg selv

Informanten presenterer seg; relevant utdanning, profesjon, ledelse. Hvor lenge har du
veert leder? Hvor lenge har du veert leder i sykehuset?

Kan du gi en kort beskrivelse av seksjonen du leder? Antall arsverk, medarbeidere,
ansvarsomrade.

Hvordan opplever du a veere leder pa sykehuset?

Hva vektlegges i lederoppleringen ved sykehuset?

Verdier

1.
2.
3.

Hvilke verdier mener du preger deg i lederjobben?
Hvilke verdier er med pa & motivere deg?
Hvilke verdier er viktige for deg i lederrollen?

Motivasjon

ONoGa~WNE

Hva legger du i begrepet motivasjon?

Hva er det som motiverer deg i lederjobben/hva driver deg?

Hvilke tanker har du om lederavtalen du underskriver hvert ar?
Hvordan opplever du fokuset pa resultater og mal?

Hva hadde du gnsket mer av?

Hva hadde du gnsket mindre av?

Far du ta del i endringsarbeidet? Fortell.

Hvordan oppleves alle endringene du har veert med pa de siste arene?

Lederbetingelser/indre motivasjonsfaktorer

1.

2.
3.

4.
S.

6.

| hvilken grad far du tilstrekkelig undervisning og veiledning for a kunne gjare en god
jobb?

Gleder du deg til & ga pa jobb? Hva drives du av?

Er du stolt av arbeidsplassen din? Ser du pa deg selv som arbeidsgiver eller
arbeidstaker? Opplever du tilhgrighet i ledergruppen?

Vet du ngyaktig hva som forventes av deg i lederjobben?

Er arbeidsmengden belastende? Ma du utfare arbeidsoppgaver du opplever at du ikke
behersker?

Kan du pavirke arbeidsmengden som blir tildelt? Har du lederstatte?

Lederbetingelser/ytre motivasjonsfaktorer

1.
2.

3.
4.

Gir det en viss status a veere med i ledelsen?

Kan du medvirke/pavirke avgjgrelser som gjelder seksjonen, klinikken? Hvordan
oppmuntres du til & delta i viktige avgjarelser? Fortell.

Hva syns du om lgnnen?

Har du frihet i jobben?

Hva gjer at du forblir?
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