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Våre følelser er reaksjoner på ytre og indre hendelser. Et samliv 
som avsluttes kan igangsette en sorgreaksjon. Et minne om 
en konflikt på jobben kan skape irritasjon. Et komplement 
fra en venn kan frembringe glede. I tillegg så varierer følelser 
med døgnrytmen. Vi har høyere sannsynlighet for å oppleve 
positive følelser om morgenen og på slutten av arbeidsdagen, 
og negative følelser om kvelden rett før vi legger oss (2). 
Søvnen i seg selv kan også påvirke våre følelser. En ny littera-
turgjennomgang konkluderer med at særlig det å være våken 
over lengre tid, sove for kort og være våken om natten kan 
ha sterke negative effekter på flere aspekter ved følelser (3). 
Disse sammenhengene kan fremstå som tydelige for alle. Du 
våkner midt på natta og alle de negative tankene om jobben, 
livet, relasjonene kastes over deg og påvirker hvordan du føler 
deg gjennom neste dag. Du har sovet for lite eller dårlig og blir 
overveldet av tristhet bare ved en liten utfordring. Likevel finner 
man ikke alle disse tilsynelatende tydelige sammenhengene for 
alle aspekter ved døgnrytme og søvn og blant alle populasjoner. 
Særlig er ikke funnene så tydelige blant friske voksne (4). 

I prosjektet Søvn, Affekt og Nattarbeid (Sleep, Affect and Night 
work, The SAN Study) har vi vært spesielt interessert i å dykke 
mer inn i denne sammenhengen mellom søvn, døgnrytme og 
følelser hos friske, voksne mennesker. Dette har vi gjort ved å 
undersøke affekt, som er et mer omfattende og mer vitenska-
pelig begrep på ordet «følelser», og emosjonsregulering i et 

spesielt utvalg av friske voksne som har en utfordrende døgn-
rytme; nemlig nattarbeidere. I denne teksten vil vi fortelle litt 
mer om bakgrunnen for prosjektet.

Affekt, emosjoner og emosjonsregulering
I dagligtalen bruker vi på norsk ofte ordet «følelser» for å 
beskrive mentale tilstander som tristhet, sinne, tilfredshet eller 
begeistring. I forskningslitteraturen bruker vi heller begrep 
som affekt og emosjoner. Affekt er mentale tilstander som vi 
kan vurdere som enten positive eller negative for oss (5). Dette 
omfatter for eksempel emosjoner, humør og stressresponser. 
Emosjoner er komplekse reaksjoner på hendelser som kommer 
når vi enten oppnår eller blir hindret i å nå et mål vi har satt oss 
(6) og består av den subjektive følelsen som vi gjerne omtaler i 
dagligtalen (f.eks. tristhet), fysiologiske responser (f.eks. svette, 
hjertebank), sosiale emosjonsuttrykk (f.eks. ansiktsuttrykk) samt 
kognisjons- og motivasjonsprosesser (f.eks. evalueringer av hva 
som skjer og hva dette betyr for deg). Emosjoner varierer både i 
grad av aktivering (fra lav til høy aktivering) og valens (positiv til 
negativ). Emosjonene påvirker oss på forskjellige måter avhengig 
av for eksempel personlighet og situasjon. Hvordan vi lar oss 
berøre av emosjoner avgjøres gjerne av hvordan vi regulerer 
emosjonene. Emosjonsregulering handler om prosessen som 
skjer når vi identifiserer en emosjon, tenker gjennom hvordan 
den oppleves og velger hvordan vi skal håndtere den (7). Dette 
kan skje mer eller mindre bevisst. 

«Sorg var verst om morgenen, tenkte jeg, den var hulere, klarere;  
om kvelden var den på en måte tilslørt og gjort behagelig av sentimentalitet.» 

Trude Marstein (1)
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Emosjoner i lys av to-prosessmodellen
Som vi vet fra to-prosessmodellen for søvn så reguleres søvn av 
en døgnrytmeprosess (prosess C) og en homeostatisk prosess 
(prosess S) (8, 9). Døgnrytmeprosessen styrer biologiske pro-
sesser i kroppen til å fremme våkenhet om morgenen og tretthet 
om kvelden i jevne rytmer i løpet av døgnet og den homeosta-
tiske prosessen øker tretthet basert på tid man har vært våken. 
Disse prosessene skaper en fintunet balanse som legger til rette 
for optimal søvn (og helse) dersom søvn kan forekomme på 
bestemte tidspunkt i løpet av døgnet hver eneste dag. Hvis man 
kan legge seg til et fast tidspunkt på kvelden vil man sovne 
lettere og ha høyere sannsynlighet for å sove bedre enn om man 
blir oppe 45 minutter til, og gjerne enda 45 minutter til, for å se 
ytterligere en episode på Netflix. Denne korte utsettingen av 
vanlig leggetid kan føre til at man er mer impulsiv og opplever 
mindre positiv affekt når man våkner (10). 

Forfatteren Trude Marstein beskriver sorg opplevd med øynene 
til legen «Ove». I denne romanen blir sorg om morgenen 
beskrevet som «hulere og klarere», på kvelden er den «tilslørt 
og gjort behagelig av sentimentalitet» (1). Hvis man ser disse 
beskrivelsene i lys av to-prosessmodellen kan man kanskje anta 
at søvntrykket som Ove har bygget seg opp i løpet av dagen 
«pakker inn» hans triste følelser, han er mindre oppmerksom, 
men mer sentimental. På morgenen ser han tristheten sin 
klarere, han er uthvilt og mindre sentimental, og kan kanskje 
bearbeide tristheten sin på en bedre måte. Matthew Walker 
skriver: 

«We sleep to forget the emotional 
tone, yet sleep to remember the 
tagged memory of that episode» (11). 

Ut ifra dette kan vi lese at søvn helbreder minner, gjør emo-
sjoner klarere og mer håndterbare. 

Hvis vi ser nærmere på prosess C, døgnrytmen, kan vi fastslå 
at å være våken når søvn normalt forekommer, fører til en 
desynkronisering av døgnrytmen. Slik desynkronisering av døgn-
rytmen blir mer og mer vanlig i det moderne samfunnet, både 
i form av kortere søvn (økt prosentandel av befolkningen som 
sover mindre enn 6 timer per natt (12)), varierende søvnlengde 
og tidspunkt for søvnperioden i form av sosial jetlag (13), samt 
økt forekomst av skiftarbeid (14).

Skiftarbeid, emosjoner og emosjonsregulering
Skiftarbeid kan involvere arbeid etter kl. 19 eller før kl. 06 (15). 
Søvnproblemer er noen av de vanligste helsekonsekvensene av 
skiftarbeid (16, 17). Disse søvnproblemene har blitt assosiert 

med dårligere mental helse, inkludert angst- og depressive 
symptomer (18). Til tross for forskning som finner denne ska-
delige effekten av skiftarbeid, vet vi mindre om mekanismene 
som driver sammenhengen mellom søvn og mental helse i 
denne befolkningen. Opplevelse av emosjoner og hvordan disse 
reguleres kan være nøkkelfaktorer i denne sammenhengen. 
Emosjonsreguleringsprosessen har blitt foreslått som en meka-
nisme som forbinder dårlig søvn og dårlig mental helse (19), 
men empiriske bevis er inkonsekvent og begrenset på viktige 
måter (19, 20), blant annet med tanke på design av studiene og 
at alle ekskluderer skiftarbeidere. Vi ser imidlertid på skiftarbeid, 
og da særlig nattarbeid, som en god mulighet for å undersøke 
effekten av den økende desynkroniseringen i samfunnet på 
emosjoner generelt. Skiftarbeid og særlig nattarbeid, har blitt 
utpekt som den mest vanlige observerbare indikatoren (proxy) 
for forstyrret døgnrytme (circadian disruption) (21).

Noen skiftarbeidere håndterer denne desynkroniseringen bedre 
enn andre. Skiftarbeidstoleranse innebærer at man er mindre 
utsatt for de negative konsekvensene av skiftarbeid som mange 
opplever i form av økte problemer med søvn, søvnighet, utmat-
telse, fordøyelsesproblemer, økt bruk av søvnmedisinering 
og økt aggresjon og sensitivitet (22, 23). Vi har vært spesielt 
interesserte i de to siste konsekvensene; økt aggresjon og 
sensitivitet. I tidligere forskning på skiftarbeidstoleranse har 
aggresjon og sensitivitet ofte blitt undersøkt med instrument 
som måler angst og depresjon (f.eks. 24, 25). Vi vil imidlertid 
argumentere for at aggresjon og sensitivitet er noe annet enn 
angst og depresjon. 

Aggresjon og sensitivitet blir forsterket når man jobber skift og 
særlig nattarbeid, og vil bli mer forsterket hos noen personer 
enn andre. Aggresjon kan sees på som en impuls (30) og som 
en del av emosjonen «sinne» (26). Det kan imidlertid også 
forstås som en spesifikk handling rettet mot å skade noen 
(27). Disse handlingene styres av negative emosjoner, og kan 
reguleres (28). Sensitivitet omhandler hvor påvirket man blir 
av en hendelse (29). Økt sensitivitet kan føre til økt følsomhet 
for både positive og negative emosjoner, og påvirke hvordan 
de reguleres. 

Både økt aggresjon og sensitivitet kan tyde på en nedsatt evne 
å regulere emosjoner. Emosjonsregulering kan skje på flere for-
skjellige tidspunkt i en emosjonell episode; både før situasjonen 
skjer, når situasjonen oppstår, når man blir oppmerksom på 
sine følelser, når man evaluerer situasjonen og i det responsen 
kommer ut (30). Aggresjon og sensitivitet oppstår etter at emo-
sjonen er aktivert og kan derfor knyttes til reaktiv emosjonsre-
gulering. Noen emosjonsreguleringsstrategier kan passe bedre 
til en situasjon enn en annen, samtidig kan det tyde på at noen 
emosjonsreguleringsstrategier, særlig de mer proaktive, er mer 
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effektive enn andre på mer generelt grunnlag, særlig på lang sikt 
(31). Det kan imidlertid være mer utfordrende å bruke tid på å 
forebygge sterke emosjoner når man er trøtt og desynkronisert 
midt i, på slutten eller etter en nattevakt sammenlignet med på 
dagtid i synkronisert døgnrytme. Så vidt vi vet har ingen tidligere 
studier undersøkt emosjonsregulering blant skiftarbeidere, slik 
at disse utsagnene dermed bare blir antakelser basert på teori 
og generell emosjonsreguleringsforskning. I tillegg utfordres 
våre antakelser med det vaklende evidensgrunnlaget som ligger 
til grunn for sammenhengen mellom følelser og søvn hos friske 
voksne på generelt grunnlag (4). 

Vårt forskningsprosjekt
Vi mener likevel det er grunnlag for økt fokus på emosjonsre-
gulering hos skiftarbeidere, og vil undersøke det videre i vårt 
forskningsprosjekt. Emosjonsregulering kan trenes, og denne 

typen trening kan potensielt gjøre skiftarbeidere bedre til å 
håndtere sine emosjoner og forebygge mentale helseproblemer. 
Samtidig må man også undersøke effektene av skiftarbeid på 
emosjoner og emosjonsregulering, med bakgrunn i kunnskap 
om skiftarbeidstoleranse og individuelle disposisjoner, og 
vurdere om noen personer i det hele tatt bør jobbe skiftarbeid, 
selv om de tilsynelatende kan håndtere de fysiske påkjenningene 
ved jobben på en grei måte.  

I prosjektet Søvn, Affekt og Nattarbeid undersøker vi søvn, 
skiftarbeidstoleranse, affekt, emosjonsregulering og mental 
helse hos skiftarbeidere som jobber minst en nattevakt i løpet 
av en uke i en erfaringssamlingstudie (Experience Sampling 
Study). Data ble samlet inn i løpet av våren 2024 og er nå 
under bearbeidelse. Vår studie og hypoteser er preregistrert 
her: https://osf.io/ftwqm. 

Emosjonsregulering kan  
trenes, og denne typen 

trening kan potensielt gjøre 
skiftarbeidere bedre til å 
håndtere sine emosjoner 

og forebygge mentale 
helseproblemer.
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