Anders Wikman och Staffan Marklund

Tolkningar av arbetssjuklighetens utveckling 1 Sverige

Dagens arbetsliv stéller allt hogre krav pa individen, samtidigt som
kraven pa friskhet 6kar. Anders Wikman och Staffan Marklund analy-
serar den 0kade sjukfranvaron och dess orsaker.

Genom den kraftiga 6kningen av sjukfrdnvaron under de senaste fem &ren har
debatten om arbetssjuklighetens utveckling och orsaker kommit i fokus. P& grund
av att sjukfranvarons 6kning inte enbart, eller kanske ens frimst, forefaller att
forklaras av en 0kad sjuklighet 1 befolkningen 1 arbetsfor alder, har andra forkla-
ringar forts in. Det géller bland annat frigan om det skett arbetsmiljoforandringar
som inneburit att minniskor &ven med mindre omfattande medicinska besvér inte
kan arbeta. Det géller ocksa frdgan om huruvida fordndringarna i sjukfranvaron
och arbetssjukligheten hinger samman med andra utvecklingstendenser i det
moderna samhillet.

Avsikten 1 detta kapitel ar att forsoka beskriva utvecklingen av arbetssjuklig-
heten utifrdn ndgra centrala indikatorer samt att empiriskt prova rimligheten i
nagra hypoteser om hur utvecklingen kan forklaras.

Arbetet paverkar forekomsten av sjukdomar och besvir badde som vidsent-
ligaste orsak och som bidragande orsak. Aven i denna ritt vida mening kan vi
tala om arbetssjukligheten, som en avgrdnsbar foreteelse, trots att sjukligheten
bara delvis bestdms av forhallandena 1 arbetet. Denna arbetssjuklighet dr idag
svar att faststélla helt objektivt. De indikatorer som finns tillgédngliga &ar be-
griansade och ger var och en sin speciella vinkel pa forhallandena. De har var och
en sina tolkningsramar. Ta forsdkringsstatistikens indikatorer som exempel. Ut-
formningen av arbetsskadeforsdkringen eller sjukforsédkringen dr bestimd av
ambitioner och forestidllningar som ligger bakom de politiska besluten. Dessa
ambitioner och forestdllningar skapar forutsdttningar for vilka nivder som kan
finnas i statistiken over rapporterade fall.

Olika typer av statistik synliggor arbetssjukligheten pé sitt sétt utifran sina for-
utsittningar. Bilden dr beroende av hur statistiken samlas in, med vilket syfte
datauppgifterna kommit till, vem som varit uppgiftslimnaren, vilka kunskaper
och forestillningar denne haft, vilka ambitioner osv. Bilden dr ockséd beroende av
hur och om ménniskor med besvér eller svagheter av olika slag faktiskt kon-
fronterats med arbetslivet, dvs om dessa personer far mojlighet att arbeta och
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vilket arbete de 1 sa fall far. Vi dr hér inne pa fragestillningar kring tillgdng pa
arbetstillfallen och mojlighet att paverka arbetets innehall.

Olika indikatorer anvédnds inte bara for att beskriva arbetssjuklighetens
absoluta nivéer, utan ocksé for att gora jimforelser i tid och rum. I dessa jam-
forelser mellan grupper med olika verksamheter och mellan punkter i tiden kan
nya problem uppstd. Problemen kan handla om skillnader som finns i redo-
visningsbendgenhet mellan grupper som jamfors eller for samma ménniskor dver
tid. Problemen kan ocksa handla om svérigheter att kontrollera for brister 1
likformighet, att ménniskor med olika sjukdomsrisker, svagheter eller handikapp,
ar overrepresenterade i vissa verksamheter. Det kan ocksa finnas floden mellan
verksamheter som gor att manniskor som inte ldngre klarar av att arbeta pa vissa
stdllen ror sig till andra, vilka de klarar béttre. Situationen kan ocksa bli mycket
annorlunda om vissa av dem, som &r pa vig att f4 problem, har mojlighet att
paverka sin arbetssituation genom att relativt omgdende vidta fordndringar i
arbetsuppldgg, i arbetstakt, pauser och arbetstider sa att besviren kan minska.
Jamforelser over tid kan vidare forsvaras av att arbetsmarknaden fordndras — att
méanniskor, som utvecklar besvar och handikapp, med tiden far svérare att halla
sig kvar 1 sysselsattning eller omvint.

Det kan for diskussionen hér vara av vérde att lista ndgra forhallanden som
uppenbart paverkar den bild som kan ges av arbetssjukligheten. Den synliggors
pa olika sétt bl a beroende pa...

* forsdkringsvillkoren,

* den enskildes mojlighet att hantera sin egen arbetssituation,

* gysselsittningsforhdllandena och den enskildes mojligheter att hitta
arbetsuppgifter trots problem av olika slag,

* den enskildes medvetenhet, kunskap och uttrycksmojligheter, nar det
giller att redogora for sina problem, samt

* sjukvardssystemens aktiviteter vad géller att beskriva och registrera
forhédllanden.

Vi kommer alltsa i1 det foljande att redovisa olika indikatorer som anvints for att
spegla arbetssjukligheten och dess utveckling. Vi beror uppgifter fran statistiken
over Rapporterade arbetsskador (ISA-statistiken), fran statistiken éver Arbets-
orsakade besvir, sjukfrdnvarouppgifter fran Arbetskraftsundersokningarna
(AKU) och Riksforsdkringsverkets statistik, hdlsodata frin Unders6kningen om
levnadsforhallanden (ULF), uppgifter frdn Arbetsmiljostatistiken och en del
annat. For de indikatorer vi behandlar tar vi upp tolkningssvérigheter och
problem. Problemen é&r legio, men den sammanlagda informationsmangden ger
dndd mojlighet att dra vissa slutsatser. De iakttagelser som kan lyftas fram
aktualiserar ocksa ett mer generellt perspektiv som kommenteras ndgot mer
utforligt avslutningsvis.
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Arbetsskadeforsikringen

For ett antal decennier sedan definierades begreppet arbetssjukdom 1 forsak-
ringen genom en upprikning av ett antal sjukdomar med koppling till arbetet.
Sjukdomar som t ex silikos och andra lungsjukdomar omfattades, liksom andra
mer eller mindre tydligt avgransbara dkommor. Fortfarande véljer man 1 lag-
stiftningen 1 méanga ldnder att definiera sjukligheten genom att rdkna upp ett antal
avgriansade sjukdomsgrupper. Arbetssjuklighet sags tidigare ocksad i hog grad
som forknippat med mycket speciella risker inom sarskilda yrkesverksamheter.
Man ténkte sig t ex att extrema exponeringar av vissa dmnen inom vissa yrken
skapade forutsattningar for en tydligt urskiljbar yrkessjuklighet. Den gamla
termen yrkessjukdom aterspeglar just detta synsétt. Fortfarande anvinds i
engelskt sprakbruk beteckningar som ”occupational diseases” och “occupational
injuries”, dven om sjukligheten kanske d@nda tanks vara forknippad med arbete pa
ett mer komplext sétt.

Den svenska lagstiftningen dndrades 1977 till att omfatta ett mer generellt
arbetsskadebegrepp utan hidnvisning till ndgra 1 forvdg speciellt utvalda sjuk-
domar. Darmed vidgades vad som kunde uppfattas som arbetssjuklighet. Det
blev forsdkringstillimpningens uppgift att 1 det aktuella fallet bestimma om
”overviagande skil talade for” att en anméld skada var orsakad av arbetet. Man
tdnkte sig att den nyare utformningen skulle ge en béttre tickning av arbets-
sjukligheten och ocksa att nya kunskaper och vetenskapliga ron littare skulle
komma till praktisk tillimpning.

Att faststédlla vilken sjuklighet som &r orsakad av arbetet dr dock mycket
komplext och svart. Ménga forhdllanden 4r invdvda i varandra och skilda
betoningar dr ofta mojliga att géra. Det forutsattes 1 1977 ars arbetsskadelag att
den osdkerhet som kunde uppstad som foljd av brister 1 kunskapslédget, inte skulle
drabba den enskilde utan béras av produktionen. Det innebar 1 praktiken att man 1
vissa fall blev gener0s 1 sina tolkningar rérande ersittning. Vad som t ex mest
sannolikt kunde betraktas som ett typiskt alderssymptom kunde klassas som
arbetsskada. En dldre person som fatt horselproblem kunde yrka pa arbetsskade-
ersiattning, medan ndgon annan med samma problem utan mgjlighet att hinvisa
till arbetet inte kunde gora det. I det forsta fallet fanns mojligheten att skadan var
en foljd av arbetet, &ven om inga sjédlvklara beldgg kunde uppbringas. Praxis kom
ibland att avvika relativt mycket ifrdn vad som kunde anses mest rimligt och
sannolikt. Forsdkringen ifragasattes ocksa, och regelverket stramades upp fran
och med 1993.

Tendensen blev dock att man gick frdn en ytterposition till en annan. Efter
1993 blev det svart att f& mer komplexa ansprak erkdnda. Det gillde ofta for
belastningsskador och for vissa psykiska besvir. Det uppstod hérigenom en
storre diskrepans mellan Overrisker som framtrddde i statistiska sammanstill-
ningar och antalet fall som godkéndes av forsédkringssystemet.
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I statistiska sammanhang kan det vara forhallandevis latt att konstatera tydliga
skillnader 1 sjukdomsfrekvenser for olika typer av verksamheter. En hégre andel
skador kan starkt tala for att en skadlig inverkan finns i miljon. I det individuella
fallet, kan det vara svérare att sdga ndgot med bestimdhet och veta sikert om en
viss persons skada just kommit av ndgon faktor i arbetet eller uppstatt av andra
orsaker. Det individuella fallet behdver da ocksa hanteras annorlunda och kanske
nagot mindre strikt och med storre métt av utrymme for bedomningar.
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Figur 1. Rapporterade arbetssjukdomar 1 tusental 1 ISA samt fysiska besvér av arbetet 1
procent (av samtliga sysselsatta).

Senare har dock ytterligare fordndringar kommit till stdnd 1 forsdkringen.
Huruvida de fordndringarna kommer att leda till stérre konsensus i framtiden,
och storre Overensstimmelse med statistiskt observerade overrisker, ar dnnu for
tidigt att sdga. Under alla forhdllanden illustrerar alla dessa fordndringar, hur for-
sakringen pa varierande sitt hanterat arbetssjukligheten 6ver tid. Forandringarna
aterspeglar skilda bedomningar i1 vad som ar arbetsorsakat och vad man alltsd
skall kunna yrka ersittning for. De dterspeglar ocksé skilda bedomningar 6ver tid
1 hur siker man anser sig behdva vara for att kunna dra den ena eller andra
slutsatsen.

Utvecklingen av antalet rapporterade arbetssjukdomar i ISA (Informations-
systemet Over arbetsskador, SOS 2002a) redovisas 1 figur 1. ISA-statistiken
baseras inte bara péd forsdkringsfall. I princip alla typer av arbetsskador ska
rapporteras till systemet. Anda paverkas rapporteringen i ISA hogst patagligt av
forsikringen och av vilka mojligheter till ersittning som finns. Over &ren gar det
att iaktta kraftiga svingningar i den bild som ges. Av diagrammet framgér bland
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annat en hogst pdtaglig 6kning under 1980-talet, da statistiken blev allt béttre pa
att tdcka in olika typer belastningsorsakade besvér. Upp- och nedgéngarna under
1992 och 1993 éterspeglar mycket tydligt de fordndringar i forsdkringsvillkoren
som infordes de aren. Noterbart dr inte minst effekten av den kampanj som
genomfordes fore den 1 juli 1993 for att f4 ménniskor att rapportera problem
medan det fortfarande var mojligt att fa ersittning for dem. Dérav den snabba
upp- och nedgéngen under detta ar.

Till de arbetssjukdomar som redovisas 1 diagrammet skall dven ldggas arbets-
olyckorna som ingédr i ISA-systemets arbetsskador. Vi berér dem dock inte
nirmare hér.

For att kunna ge en fran forsiakringen mer oberoende beskrivning av arbets-
skadornas utveckling startade en av oss 1 borjan av 1990-talet en ny och fort-
l6pande statistikinsamling p&d SCB. Statistiken registrerade manniskors egna upp-
fattningar om vilka besvér som orsakats av arbetet, vilka besviren var och vad
som framst bidragit till dem. Det antogs inte att man genom dessa fragor skulle fa
absolut sanna beskrivningar av arbetssjukligheten, men att man skulle kunna ge
en forankring mot vilken de rapporterade arbetsskadorna kunde jamforas.
Statistiken skulle hjilpa till att tanka bort de administrativa fordndringarna (SOS
2002b).

Man ser 1 figur 1 att de arbetsorsakade fysiska besvéren foreter en mer stillsam
utvecklingstrend dn [SA-statistiken. Forst dr denna trend snarast nedatgéende, for
att oka svagt under senare delen av 1990-talet. Ménniskors 6kande tendens till
anmadlan till ISA under denna period aterspeglar sig alltsa inte sé tydligt i en sam-
tidigt 6kande andel fysiska besvir.! Detta behover dock inte innebdra att den
okade anmilningsbenédgenheten inte dterspeglar ndgot substantiellt och viktigt.
Som vi ska visa ldngre fram tenderar ménniskor med besvir att fa allt storre
problem i sitt arbete allt eftersom tiden gar.

Sjukfranvaron och sysselsittningen

Fran 1993 kom i stort sett all ersdttning vid arbetsskada att tickas av sjukfor-
sakringen, dvs pd samma sdtt som vid annan sjuklighet. Sjukfrdnvarostatistiken
blev samtidigt vasentligare som spegel av arbetssjukligheten d&ven om den statis-
tiken naturligtvis ocksa speglar mycket annat.

Sett pd ldngre sikt tenderar sjukfranvaron att folja konjunkturen. Den &r lag
under en lagkonjunktur och hég under en hogkonjunktur. I figur 2 finns tva
kurvor, en for arbetsloshet i procent av arbetskraften och en for sjukfrénvaro i
procent av de sysselsatta. Uppgifterna dr himtade fran SCBs Arbetskraftsunder-
sOkning, som bygger pé svar pa surveyfragor vilka behandlar férhallanden under
olika matveckor, vilket innebéar en speciell vecka for varje enskild person. Stati-

I Andra typer av besvir dn rent fysiska 6kar mer. Savil fysiska som andra besvir 6kar mer péa-
tagligt for kvinnorna jamfort med méannen.
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stiken speglar den sjuklighet som uppkommer av arbetet. Den speglar ocksé all
annan sjuklighet som genererar sjukfranvaro, liksom samspelet mellan arbete och
sjuklighet, t ex det faktum att vissa ’sjuka” arbetar. Det sista dr viktigt att halla i
minnet ndr just sysselsatta utgor basen for redovisningen. Huruvida man ar sjuk
endast under matveckan eller ar langtidssjukskriven sedan lange framgar ddremot
inte. Bilden ger en uppsummering av alla langder. Observera att diagrammet
visar att den totala sjukfrdnvaron dr betydligt lagre 2002 dn vid slutet av 1980-
talet.2
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Figur 2. Sjuka under mitveckan bland dem som har arbete, samt arbetslosa enligt AKU
1976-2002.

Kurvan for arbetsloshet och kurvan for sjukskrivning speglar i hog grad var-
andra. Dar den ena gar upp géir den andra ned och omvént. Sambandet dr ganska
starkt men inte hundraprocentigt. Ocksé annat spelar in.

Sjukskrivningens konjunkturella monster har observerats sedan linge (ESO
2002, Askildsen m fl 2002, Dyrstad & Ose 2001). Sedan tidigare har man ocksa
forsokt prova héllbarheten i1 olika hypoteser om orsaksmekanismerna. Som vi
kommer att berora langre fram ar sambandet mellan sjukfranvaro och konjunk-
turforlopp inte lika starkt 1 alla lander och verkar inte heller finnas 1 vissa ldnder.

En forklaring till det allm@nna konjunkturmonstret kan vara att ménniskor
under lagkonjunkturer, med dess mer osdkra anstillningsférhallanden, ar mer for-
siktiga med att utnyttja sina mojligheter till sjukledighet. De kan da vara mer
rddda om den anstéllning de har. Lagkonjunkturen sédgs i sa fall ha en discipline-

2 D4 ir dock inte de medriknade som befinner sig helt utanfor arbetskraften, Forskjutningar
over aren mellan de inom och utom arbetskraften kan i viss man paverka resultaten.
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rande inverkan. Vad som kan tala for ett sddant monster dr att den konjunkturella
variationen tycks sla igenom inom vitt skilda grupper, precis som konjunkturen.
Den tycks t ex sla igenom savél bland dem med stabil sysselsdttning, som bland
dem med mer sporadisk sysselsittning (Askildsen m fl 2002). Ett kompletterande
stod kan kanske ocksa hdamtas fran det faktum att sjukskrivningar generellt tycks
vara mindre frekventa bland manniskor med otrygga anstéllningar (dvs bland till-
falligt anstdllda), s som de borde vara om otryggheten hade en disciplinerande
verkan (det kan dock finnas flera forklaringar till detta senare fynd).

En annan mojlig tolkning av sambandet mellan konjunktur och sjukfrdnvaro ar
att arbetstakten samvarierar med konjunkturen. Vid en hogkonjunktur nér hjulen
snurrar snabbare, kan det stéllas storre krav pé stora arbetsinsatser, vilket kan
skapa problem for méanniskor med svagheter av olika slag. Vi kommer langre
fram att presentera en del stdd for en sddan hypotes. Kanske dr det som sd att
denna typ av orsakslogik varit littare att urskilja under den senaste sjukfranvaro-
uppgangen, som tycks ha foregétts av mer genomgripande organisatoriska for-
andringar med storre inslag av slimmade, avskalade organisationer, én tidigare.
Det kan ha skapats storre svéarigheter att hinga med i den fordndrade och utvid-
gade arbetsborda, som naturligt f6ljt med en konjunkturuppging. Det konjunktu-
rella monstret borde vara mest markerat for den privata sektorn. For den offent-
liga kanske de stora neddragningarna under 1990-talet, med ofta bibehallna
malsittningar, genererat motsvarande problem.

En ytterligare mojlig tolkning 4r naturligtvis att manniskor med handikapp och
medicinska besvér 16per storre risk att forlora jobbet nér tiderna ar daliga, medan
de i1 andra situationer naturligare hamnar i sjukskrivning. S& kan det t ex finnas
risk att en kortare tids sjukledighet innebér att individen inte kan bevaka sina
intressen nir permitteringar diskuteras. De kan ocksa, dven nidr de finns pa plats,
lattare sorteras bort i sddana sammanhang. Det &r ju just detta manniskor kan
tankas vara rddda for nédr ldgkonjunkturen sdgs ha en disciplinerande verkan.
Vidare kan en del ménniskor med problem, och kanske di framfor allt en del
dldre, vid déliga tider frivilligt dra sig tillbaka till formén for yngre friskare
kolleger. Det forefaller av olika skil som det kan finnas floden ut ur arbetskraften
under konjunkturella nedgéngar, d& ménniskor med problem ldttare hamnar utan-
for (Hemmingsson 2001). Vi kommer i det foljande att nagot fordjupa analysen
kring sddana processer. Vad vi d4 tittar pd kan vi for enkelhets skull kalla for ten-
denser till sjukselektion.

Rorelser in och ut ur sysselsiittning

For att skapa mojlighet for utforligare beskrivningar av hur ménniskor ror sig ut
ur sysselsdttning och anstillning har vi sammanstéllt ett omfattande datamaterial
utgdende ifran samtliga de individer som ingatt i SCBs undersokning om Arbets-
orsakade besvir. Surveysvar finns 1 denna undersokning for drygt 270 000
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personer mellan aren 1991 och 2000. Surveyinformationen har vi kompletterat
med registeruppgifter fran SCBs LOUISE-register aren 1990-2000. LOUISE
omfattar bl a information fran kontrolluppgifterna (dvs de som arligen l&dmnas till
skattemyndigheten i samband med deklarationen). Det innebér att individernas
totala forsorjningssituation kan beskrivas, dvs hur stora forviarvsinkomster de har,
eventuell arbetsloshetsersdttning, sjukersittning, sjukbidrag, fortidspension m m.
En del annan information, s4 som uppgifter om arbetssokande enligt Ar-
betsmarknadsstyrelsens sokanderegister HANDEL, dr ocksa kopplad till syste-
met.

Det sammanlagda materialet (surveydata plus registerdata) ger mojlighet att
relativt ingdende folja situationen pa arbetsmarknaden for olika grupper av
méanniskor ér efter ar. I figur 3 redovisas utvecklingen Gver tid for ...

* dels de som i SCBs undersokning om Arbetsorsakade besvir sagt sig ha
besvér av arbetet och samtidigt varit sjukskrivna nadgon gang for sidana
besvir ar 1991 eller 1992,

* dels de som i samma undersokning 1991/92 inte varit sjukskrivna for
besvir av arbetet.
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hade ingen sjukskrivning for sidana problem

0
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Figur 3. Inslag av arbetsloshet for personer med och utan sjukskrivning for problem
fran arbetet som foljts 1992-2000. Endast personer 35-57 ar. Aldersstandardiserade
vérden.

Figuren redovisar procentandelen med inslag av arbetsloshet inom respektive
grupp. Observera att vi endast latit personer i1 dldern 35-57 &r inga i redovis-
ningen, detta fOr att minimera inflytandet ifr&n mer normala fléden in i och ut ur
arbetskraften (de som var 57 ar 1992 blev 65 ar 2000).
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Det framgar klart av figuren att ménniskor med besvér och sjukskrivningar,
16per storre risk att hamna 1 arbetsloshet under lagkonjunkturen fram till 1996
jamfort med ovriga. Arbetslosheten okar visserligen ocksa for dessa ovriga, men
inte lika mycket. S& smaningom minskar dock arbetslosheten igen i bada
grupperna, samtidigt som kurvorna nidrmar sig varandra. Slutsatsen maéste bli att
maénniskor med besvir 10per storre risk att hamna utanfor arbetslivet nér tiderna
ar daliga. Arbetskraften rensas under lagkonjunkturen fran minniskor med kram-
por och besvir. Sjukselektionen ar tydlig.

I figur 4 ges en liknande bild. Hir fokuserar vi pa floden, inte ut i arbetsloshet,
utan ut ur arbetskraften helt och hallet — till studier, varnplikt, deltids- och for-
tidspension. Analysen bygger pa samma material, men 1 detta fall redovisas
oberoende tvirsnitt ar for ar. Vi hamtar uppgifter frdn Arbetsorsakade besvir
vilka varit insamlade under en tidig period respektive ar och uppgifter fran
LOUISE for hela aret. Vi ser att utflodet ar forhallandevis hogt mellan 1992 och
1997 tor de som angivit besvir och varit sjukskrivna. Harefter sjunker andelen
hogst patagligt. Observera den tydliga vindpunkten i1 kurvorna &r 1997, just det
ar da sjukfranvaron var sarskilt 1ag, strax innan den borjade oka igen.
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Figur 4. Utflode ur arbetskraften (till studier, vérnplikt, deltids- och fortidspension).
Fortlopande tvérsnitt omfattande 35-64 ar.

Ovriga ligger pa en lidgre niva och uppvisar inte heller lika tvira kast. Aterigen
illustrerar resultaten hur ladgkonjunkturen rensar arbetskraften frdn manniskor
med besvir eller annorlunda uttryckt, personer med problem kommer under
tidens gang att dyka upp 1 olika registrerade positioner genom att de hanterats
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olika av marknaden och regelsystemen. Sjukskrivna blir de frdmst under
hogkonjunkturen eller under konjunkturuppgangen.

Aven om dessa fordndringar finns for minniskor med indikatorer pa svagheter
av olika slag dr det viktigt att ocksd framhélla att sjukfrdnvarons konjunkturella
monster slar igenom inom alla grupper av befolkningen, dven dem med mycket
stabil sysselséttning. Detta dr latt att se om vi foljer sjukfranvaroutvecklingen for
dem som haft stabila forvarvsinkomster under hela perioden (det redovisas dock
inte 1 ndgot diagram). Ocksd méanniskor med synbarligen stabil sysselsdttning
foljer en konjunkturell utveckling i sjukfrdnvaromonstret. Detta monster kan
dock uppsté pa fler sitt. Det kan forklaras bade utifran disciplineringsresone-
mang och fran resonemang kring sjukselektion och kanske ocksa pa ytterligare
andra satt.

Sammanfattningsvis tycks det alltsd 1 Sverige finnas ett konjunkturellt monster
som sldr igenom inom ménga olika delar av arbetslivet. Monstret finns 1 den
totala sjukfrdnvaron bland de sysselsatta och i de av forsdkringen ersatta dagarna
(som under den period vi hér studerat mest rort sig om 14 dagar eller mer). En
djupare analys visar dock att monstret for de riktigt langa sjukskrivningarna del-
vis dr ett annat. For att ge en bild ocksa av denna delmingd av sjukfranvaron har
vi 1 figur 5 kompletterat med uppgifter frin RFVs hemsida, dir all utbetald
erséttning redovisas uppdelat efter ersiattningstidens langd samt kon.
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Figur 5. Antal langtidssjukskrivna ett halvt &r eller mer 1974-2001. Pdgaende fall enligt
RFV.

Kurvan for de langtidssjukskrivna avviker uppenbarligen frén det normala sving-
andet efter konjunkturen. Istéllet stiger kurvan langsiktigt. Den stiger mer for
kvinnor dn for méin. Vi méste, nir det géller langtidssjukskrivningen, tinka oss
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atminstone tvé typer av monster, dels ett konjunkturellt, dels ett pitagligt 1ang-
siktigt stigande. Frdn 1997 har sjukskrivningen (med 1/2 ars sjukfrdnvaro eller
mer) mer dn fordubblats fran ca 70 000 personer till ca 170 000 personer ar 2001.
Det tycks som det finns en tendens till allt mer permanent utsortering av vissa
ménniskor.

Upplevd ohilsa, sjukdom och sjukskrivning

Det har redan framgatt att det inte finns ndgot entydigt samband mellan sjuk-
frdnvaro och sjuklighet. Ett och samma tillstdind kan f& olika praktiska konse-
kvenser beroende pa omstédndigheterna i det aktuella fallet.

Avsikten hér ar att forsoka utnyttja nagra empiriska material kring ohélsan for
att belysa dess skiftande aspekter och mdjliga indikatorer och da samtidigt
forsoka se hur sjukligheten efter olika dimensioner utvecklats over tid. Inled-
ningsvis forsoker vi gora nagra klargérande distinktioner, vilka tar sin utgangs-
punkt 1 figur 6.

Figuren utgdr frdn den engelska begreppstrilogin “illness”, “disease” och
”sickness” som pé svenska ndrmast kanske kan oversittas med upplevd ohilsa,
sjukdom och sjukfranvaro. Med upplevd ohélsa kan menas subjektivt upplevda
hilsotillstand (och ocksa att individen rent allmént mar bra eller daligt). Sjukdom
avser den diagnostiserade sjukdomen oavsett om denna diagnos baseras pa
biomedicinska fynd eller om den i huvudsak bygger pd en bedomning som en
lakare gor utifrdn individens egna beskrivningar av sina besvér. Sjukskrivning ér
det formella tillstandet ndr en individ &r borta fran arbetet pa grund av sjukdom
med ersittning frén arbetsgivaren eller frén sjukforsakringen.

Upplevd ohilsa — A

i

Figur 6. Relationer mellan upplevd ohilsa, diagnostiserad sjukdom och sjukfranvaro.

I grunden tidnker man sig ofta att dessa tre sammanfaller pa det séttet att en
individ mar daligt, far en sjukdomsdiagnos faststilld av en likare och, om
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besviéren ér allvarliga och péverkar arbetsformégan, blir sjukskriven. Sa enkelt dr
det forstds inte. En del av den upplevda ohélsan bryr sig individer inte om att fa
bekriftad av ldkare, antingen dérfor att det dr sma besvér eller darfor att det inte
finns ndgon sdrskild hjilp att f4. Kanske uppfattar han inte heller att symptomen
ar uttryck for ndgon sjukdom. De ligger i sa fall utanfor det som innefattas 1 hans
eller hennes privata sjukdomsbegrepp. En del av den subjektivt uppfattade
ohédlsan och den diagnostiserade sjukligheten medfor inte ndgon sjukfrinvaro,
antingen darfor att individen kan arbeta trots besvéren, eller darfor att det finns
hinder for honom eller henne att vara borta fran arbetet. I det senare fallet
anvander man ofta termen sjuknérvaro” for att beskriva personer som gér till
arbetet trots att de dr sjuka eller som tar ut semester eller annan ledighet istéllet
for att utnyttja sjukerséttning.

Halsa ar ett tinjbart begrepp. Vi kan sdga att ingen 1 ndgon absolut mening kan
betraktas som hundraprocentigt frisk. Smérre problem upptrider nistan alltid,
men de dr for det mesta sma och ska kanske mest ses som mindre skavanker i
kroppsfunktionerna. Individen behdver inte tala om sddana skavanker i termer av
ohélsa. Men de kan mycket vél paverka hans eller hennes formaga och innebira
moment av besvar 1 vissa situationer. Vi bor rimligen tdnka oss en kontinuerlig
skala som gar frdn nidstan inga till mycket stora besvir. Ndgonstans pd denna
skala blir besviren betydande, nagonstans borjar individen tala om problemen i
termer av ohélsa. Individen delar da upp en komplex kontinuerlig verklighet
genom en, som vi kan tycka, fyrkantig gruppering. Individen kan sdlunda ha
besvér utan att sdga sig vara sjuk. Individen kan t o m vara sjukfranvarande utan
att sdga sig vara sjuk och han eller hon kan vara sjukskriven utan att ha nagon
diagnostiserad sjukdom. Det &r inte heller ovanligt att personer med omfattande
medicinska besvér eller handikapp uppfattar sig som fullt friska, framforallt
darfor att de forknippar begreppet sjuk med en tillfillig fordndring snarare an
som uttryck for kroniska besvir. Med luddiga begrepp, som ritt godtyckligt
avgransar den kontinuerliga skalan, befinner vi oss ritt mycket i ett begreppsligt
gungfly.

For att belysa dessa distinktioner ndgot ndrmare har vi gjort specialbear-
betningar av SCBs undersokning om levnadsférhillanden (ULF). ULF-undersok-
ningarna startade 1974 och har allt sedan dess genomforts varje ar, med négot
olika tonvikt ar for &r. Ibland har ohilsa utgjort ett sdrskilt prioriterat omrade.
Har utnyttjar vi material fran 1986 och framat. ULF-databasen innehaller
uppgifter om sjilvdeklarerad sk global ohélsa, koder for ldngvariga sjukdomar,
individrapporterade besvir, samt RFV-data om antalet sjukskrivningsdagar under
aret. Uppgifterna dr inte helt idealiska. Flera olika typer av mitosidkerhet rdder
och uppgifterna motsvarar inte helt de olika teoretiska hilsobegreppen vi
skisserade 1 figur 6.

ULF-data redovisar dessutom genomgaende individernas egna uppgifter om
olika sjukdomstillstdnd, medicinintag, lakarundersokningar, fysiska handikapp

32



m m. Dessa uppgifter ligger till grund for de sjukdomskoder som SCB asitter.
Det handlar alltsd inte om sjukvérdens registreringar. Anda brukar dessa upp-
gifter anses ha en relativt hog grad av trovirdighet. Bidragande till kvaliteten ar
det utforliga samtal som genom intervjun kommer till stind med hjélp av alla de
olika frdgor om olycksfall, handikapp, ldikarkontakter, medicinering m m som
stélls. For vart resonemang hér ar det dessutom vésentligt att framhalla att dessa
sjukdomskoder representerar ndgot vasentligt annorlunda én de svar pa fragor om
akuta besvér och andra akuta problem som ocksé finns registrerade genom under-
sOkningen. Dessa senare kan t ex handla om vérk 1 speciella delar av kroppen
som skuldror, axlar, nacke, rygg, hoftsmirtor, smartor i hdnder, armbagar, ben,
kndn m m. De kan ocksa handla om att individen ként sig pafallande trtt under
senaste tiden, haft svart att komma igdng pa morgnarna, haft besvir med somnen,
haft huvudvirk eller migrdn m m. I ULF ingar vidare en annan mer allmén fraga
om hur individen uppfattar sitt allminna hélsotillstdnd, dvs om individen gene-
rellt uppfattar hilsotillstandet som gott, daligt eller nagot diar emellan.

Det visar sig att redan enkla jamforelser mellan olika procentnivéer i svaren pa

de olika fragorna ger intressant information.

* FoOr ménniskor med anstdllningar bokfordes (ar 2001) 40 procent med
ndgon ldngvarig sjukdom.? Femton procent hade mer 4n en sddan sjukdom
registrerad.

* Hela 83 procent uppfattade dock sitt hilsotillstind som i huvudsak gott vid
denna tid. Endast fyra procent sa att hélsotillstdndet var direkt daligt.

V1 finner en uppenbar diskrepans mellan att ha en sjukdom registrerad och sdga
att hélsotillstandet dr ddligt. Manga med ldngvariga sjukdomar sa sig uppen-
barligen inte ha ett hilsotillstind som var déligt. Inte heller besviren ger samma
bild som de langvariga sjukdomarna. Akuta besvir var betydligt vanligare én
’langvariga sjukdomar”.
* Léagger vi samman alla med registrerade smértbesvér, finner vi totalt 70
procent som ingar i smartgruppen.
* Sextionio procent anger besvér av annat slag. Det innebér t ex att man kint
sig pafallande trott den senaste tiden, haft problem med somnen och annat.

Uppenbarligen finns personer med besvir, som inte dr sjuka enligt kriteriet
”langvarig sjukdom”.

Virldshélsoorganisationen, WHO, definierade en gang i tiden hélsa som ett
tillstdnd av fullstdndigt fysiskt, mentalt och socialt vélbefinnande. Sittet att
diagnostisera sjukdomar i1 ULF (och sannolikt 6ver huvud taget tillvigagangs-
satten att diagnostisera sjukdomar) avviker uppenbarligen mycket frdn denna
vida definition. Ménniskors uppfattning om vad som &r sjukt och friskt ligger

3 Alla uppgifter i det foljande ér utrdknade for anstillda.
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ocksd langt ifrdn en sddan vid tolkning. Sjukdomsbegreppet, som det normalt
uppfattas, har en sndvare innebord.

Tabell 1 ger en Oversiktlig bild av hur de olika begreppen ar relaterade till var-
andra. For nio procent av samtliga finns sdvil (A) fysiska besvir, (B) registrerad
sjukdom som (C) sammanlagd sjukskrivning om 14 dagar eller mer. Tjugotre
procent har inget av detta. I ovrigt finns olika kombinationer av de tre. Utifran
resultaten kan vi ocksa rita en figur som beskriver 6verlappningar och diskre-
panser. Figur 7 och tabell 1 illustrerar hur besvir av olika slag kan redovisas,
utan att man betraktar sig som sjuk, hur sjuklighet inte alltid behover aterspeglas
av akuta besvir, att mdnga med ldngvariga sjukdomar eller besvér ej ar sjuk-
skrivna osv.

Tabell 1. Relationer mellan upplevd ohilsa (besvir), (langvarig) sjukdom och sjukfrin-
varo 2001. Procent av samtliga anstillda.

Besvéir... ...... Ej besvar  ......
Sjukskriven  Ej sjukskriven Sjukskriven Ej sjukskriven
Langvarig sjukdom 9 24 2 5
Ej ldngvarig sjukdom 3 33 2 23 |

[101

Det innebar samtidigt att fordndringar i det ena inte behover motsvaras av for-
andringar 1 det andra. Besvér och sjuklighet ér delvis olika saker och méste upp-
fattas som delvis olika fenomen. Det behover alltsd inte vara en motstridighet att
nivén péd den allminna sjukligheten har legat forhéllandevis stabil under 1990-
talet, samtidigt som besviren blivit fler. Situationen kan vara den att ménniskor
med “’svagheter av olika slag” fatt mer akuta svarigheter med tiden t ex genom
sitt arbete. Detta kan i viss man ha varit avgorande for den 6kande sjukfrdnvaron.

Sjukdom — B

Figur 7. Kombinationer av besvir, sjukdom och sjukskrivning 14 dagar eller ldangre.
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I figur 8 foljer vi olika indikatorer inom omradet hélsa/ohédlsa Gver tid. Ocksa
denna figur ger alltsa en bild av en stor komplexitet. Vi ser en svag 6kning av
andelen personer med ldngvariga sjukdomar (dvs den Ovre streckade linjen i
figuren har en tendens att rora sig svagt uppat). Forekomsten av vérk i skuldror,
nacke och axlar 6kar diremot mer. Framfor allt 4r det allt fler som ofta ként sig
trotta de senaste 14 dagarna (det dr de bada linjerna som startar ungefar vid
andelen for 1dngvariga sjukdomar men sedan stiger snabbare uppét).

Individens egen beskrivning av det allmédnna hélsotillstindet som gott eller
déligt, eller ndgonstans diaremellan, fordndras mycket lite 6ver dren (vilket visas 1
den nedre streckade linjen). Kurvan for dngslan och oro skér denna kurva och
Okar mer markerat. Samma sak giller for kurvan som redovisar besvir med
somnen. I de bada senare fallen finns 6ver aren en fordubbling av frekvensen.
Uppenbarligen finns vad géller dessa aspekter en tydlig forsdmring 6ver aren.
Sammanfattningsvis kan sdgas att manga besvar fordndras 6ver tid. Ménniskor
tycks dock inte tala om detta i termer av ett forsdmrat allmant hélsotillstand. For-
samringarna tycks mest rora sddant som ligger utanfor deras normala hilso-
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Figur 8. Anstéllda och ohidlsa 1988-2001 enligt ULF.

Ser vi pd sambanden mellan olika ohdlsoaspekter & ena sidan och sjukfrdnvaro &
den andra, finner vi som sagt ocksa bristande entydighet. Intressant att notera ar
att sambanden mellan ohidlsoindikatorer och sjukfrdnvaro fordndras dver tid,
vilket illustreras av figur 9. De samlade effekterna har berdknats med hjilp av
regressionsanalys och uppsummerats som multipla regressionskoefficienter.
Sjukdomar tillsammans med olika typer av besvér tycks efter 1997 forklara allt
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mer av sjukfrnvaron for varje &r som gér. Aren fore 1997 finns istéllet en
omvind trend. Sambandet dr hogst 2001. Ockséd nu antyds alltsa effekter av
konjunkturen. Resultatet antyder att det under tidens lopp hidnder nagot som
paverkar sjukfranvaron. Fordndringarna verkar vara sérskilt framtradande under
de senaste aren. Det tycks som om méanniskor med “’svagheter av olika slag” mot
slutet fatt allt storre problem som ger konsekvenser i form av sjukfranvaro.
Figuren ger ett intryck av allt storre svarigheter att klara av arbetet. Tendenserna,
sarskilt 0kningen mot slutet, ar dessutom nigot starkare om vi fokuserar pa de
riktigt langvariga sjukdomarna (vilket inte redovisas i ndgot diagram).

Ett viktigt forhallande maste just vara att olika médnniskor har olika mojlig-
heter att utféra sina arbetsuppgifter trots problem. Sjukfrdnvaron sdger inte bara
nagot om sjukligheten utan ocksa om det arbete som den sjuke har. En pianist
som stukat vénster lillfinger &r illa ute. Han blir tvungen att instélla konserter och
kanske bli konvalescent under en lingre tid. For de flesta andra ar ett skadat
lillfinger pd vansterhanden en forsumbar akomma. Inom slakteribranschen ér det
forbjudet att arbeta vidare om man adragit sig en skérskada, beroende pa smitto-
risken osv. Méanniskor med fysiska besvir som inte skulle klara vissa typer av
arbeten, kan mycket vél klara av andra. Det de gor kan ocksa fordndras med tiden
och skapa storre eller mindre svérigheter allt eftersom.
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Figur 9. Samband mellan de i avsnittet redovisade hélsoindikatorerna och antalet sjuk-
frinvarodagar bland anstéllda. Multipel korrelation 1994-2991.

Véar slutsats maste alltsa bli att vissa problem 0kat med aren och att arbets-
uppgifter och sjukfrdnvaro hanger ihop pd ett delvis fordndrat sétt Gver tid,
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kanske sa att man mot slutet fatt allt svarare att arbeta med besvir och att man
med tiden kanske ocksa fétt allt svarare att paverka arbetets upplaggning och
anpassa det till sina egna begriansningar.

Handlingsutrymme och sjukfrianvaron

Inom arbetslivsforskningen var en relativt enkel grundmodell ldnge vanlig, en
modell som i princip kopplade samman tva dimensioner. Den ena rorde expone-
ringen, den andra ohélsan. Man ténkte sig att risken for ohélsa pa ett relativt
entydigt sitt 6kade med exponeringen. Pa en viss niva kunde risken bli orimligt
stor. Det gillde att hitta denna niva och lokalisera i vilka sammanhang den framst
upptradde. Risker karaktiriserades frimst som verksamhetsrisker eller beteck-
nades som yrkesrisker. Vi har redan berort detta.

Bland annat som f6ljd av att arbetssjukligheten kommit att problematiseras allt
mer och diskussionen utdkats till att rora allt fler forhdllanden, har perspektiven
blivit mer relativa. Risker tinks nu pé ett mer avgérande sétt vara beroende av
hur verksamheten dr upplagd, inte bara av verksamhetens innehall. Konstant-
haller man for verksamhetsinriktningen, kvarstar en hel del variation 1 de risker
som finns att forklara.

En typisk exponent for detta senare synsétt d4r Karaseks modell inom omradet
psykosocial miljé. Modellen sidger att ohélsan inte bara dr beroende av alltfor
hoga krav i arbetet utan ocksa av det kontrollutrymme som individen har dver sin
egen situation. En belastning kan, tinker man sig, uppfattas som positiv och
snarast ses som en utmaning om individen kdnner att han har kontroll 6ver for-
hallandena. Samma belastning kan & andra sidan skapa negativ stress om
individen saknar denna kontroll.

Liknande perspektiv finns ocksd inom den sociologiska och psykologiska
diskussionen kring handlingsutrymme, dir ménniskor inte enbart ses som objekt
som paverkas av yttre krafter, utan ocksé som subjekt som sjilva strivar efter att
(och ibland ocksé kan) hantera olika problem. Belastningen ténks inte vara det
enda avgorande. Viktigt dr ocksa vilka mojligheter individen har att hantera
pafrestningar och svérigheter av olika slag, nir de borjar bli allt for belastande
for honom eller henne.

Minniskor kan, enligt detta senare perspektiv, ha mdjlighet att skapa stabilitet
1 sin milj0 genom att balansera olika foreteelser mot varandra och péaverka deras
forlopp. Perioder av anspanning kan efterfoljas av perioder av avspanning/ater-
hdmtning. Arbetstoppar under vissa delar av dagen kan véxla med perioder av
rejéla pauser. Arbetstoppar under vissa dagar (da kanske mycket far liggas 4t
sidan) kan erséttas av perioder med lugnare forhéllanden (di vad som blivit efter-
satt kan hdmtas igen). Méanniskor kan néar trycket ar for hogt bidra till en
omfordelning av arbetsuppgifterna med andra, sa att en avstdmning sker efter vad
han eller hon klarar. Samtidigt dr det mdjligt att vissa skador som individen drar
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pa sig inte behover vara sérskilt invalidiserande. Det kan vara fallet om individen
fortlopande kan anpassa arbetsuppgifterna efter vad han eller hon faktiskt formar
OSV.

Bortfaller mojligheter till balansering eller paverkan av detta slag kan situa-
tionen ddremot bli problematisk och problemen kan tidnkas védxa och bli allt
storre allt eftersom.

Forandras sjukfrdnvaron kan det vara en konsekvens av att sjukligheten och
besviaren okar 1 befolkningen. Det kan ocksd vara en konsekvens av att arbets-
livet fordndras sé att personer med problem och besvér far storre svarigheter att
delta 1 arbetslivet. Figur 10 kan anvdndas for att illustrera detta senare for-
hallande. Bakom diagrammet ligger en analys som utgar ifran uppgifter fran
Arbetsmiljostatistiken och frén statistiken dver Arbetsorsakade besvir. Vart
annat ar frdn 1991 till 1999 har vi berdknat hur stor andel av personer med besvir
som ocksé dr sjukskrivna 14 dagar eller ldngre. Andelen 6kar uppenbarligen allt
eftersom, men 6kningen éar inte lika for alla. Det finns ett tydligt samband mellan
mojlighet till pdverkan, dvs handlingsutrymme, och 6kad sjukfranvaro.
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Figur 10. Arbetsorsakade besvir och sjukfrdnvaro om 14 dagar eller mer (for de med
olika grader av handlingsutrymme 1991-1999).

Handlinsutrymmet redovisas 1 figuren 1 fyra nivder som skapats utifrdn tre fragor
fran Arbetsmiljostatistikens frdgebatteri. Fragorna ror mojlighet att paverka néar
arbetsuppgifterna skall goras, mdjlighet till omflyttning av arbetsuppgifter och
mojlighet att delta i planeringen av arbetet. For de som med dessa matt métt har
storst paverkansmojligheter finns endast en svag 0kning i langtidssjukskriv-

38



ningarna. Okningen intensifieras uppenbarligen hdgst pétagligt med brister i
handlingsutrymme. Av bilden fir man intrycket att det hdnder ndgot med
arbetslivet som framfor allt personer med begrénsat handlingsutrymme inte kan
hantera. Med vissa problem och med bristande mandvreringsmdojligheter blir det
allt svarare att delta 1 arbetslivet.

“Exit” eller ’voice”

I vissa situationer kan anstéillda paverka sin situation genom att ge uttryck for
kritik eller komma med forslag till forbattringar. I andra situationer véljer
anstidllda som upplever arbetet eller arbetsmiljon som problematisk att lamna
arbetet och kanske soka sig ett nytt.

En ofta utnyttjad och i grunden mycket vésentlig distinktion dr den mellan
”exit” och ”voice”, dvs valalternativet att dra sig ur ett negativt forhillande eller
alternativt att soka paverka forhéllandet genom att “upphodja sin rost”. Distink-
tionen har kommit till anvdndning 1 manga sammanhang. Hirschman (1970), som
var den forsta att fora en kvalificerad teoretisk diskussion kring dessa alternativ,
tillimpade dem pa brister i den ekonomiska teorin, pa organisationers sitt att
fungera, pa skolsystemet i USA och pa det politiska systemet i samma land.
Tillampningarna har kommit att utstrdckas langt darutover, allt ifrdn olika
individualpsykologiska sammanhang till global nationalekonomi. Distinktionen
mellan exit” och “voice” dr 1 manga sammanhang vésentlig och vérd att reflek-
tera ndrmare kring.

Naturligt kan vara att skilja mellan mojligheten att direkt personligen gora sin
rOst hord och att gora det indirekt via ombud (Luchak 2003). Arbetsritten i
manga industrildnder syftar till att skapa indirekta, dvs kollektiva arenor for
arbetslivsdiskussionen. Skyddskommittéer, medbestimmandelag, fackliga for-
handlingsregler dr sddana exempel 1 Sverige, vilka kan skapa mojligheter for
ménniskor att via ombud paverka forhdllandena i arbetslivet. Mojligheterna att
mer direkt ”gora sin rost hord” kan naturligtvis samtidigt finnas, men kan vara
beroende av hur det sociala klimatet ser ut, om det ger utrymme for kritiska
diskussioner. Det kan kanske ocksd hinga samman med den enskildes stillning,
liksom hans eller hennes engagemang for den organisation han tillhér, om han
finner det vara nigon idé i “att bry sig”. Ar stillningen svag, klimatet déligt och
engagemanget 1agt ligger det ndrmare till hands att snarast soka sig ndgon annan
stans &n “att brdka”.

I vissa situationer, for vissa grupper av anstillda och vid vissa tidpunkter kan
”voice”-alternativet ligga ndrmare till hands for individen &n vid andra. I prak-
tiken innebir det att individen d& aktiverar sig mera och soker argument. Sam-
tidigt kanske han hgjer sitt medvetande om olika mojliga forbéttringsalternativ.
Synbarligen for sin omgivning och sannolikt ocksd for sig sjidlv forldgger han
hirigenom problemen mer utanfor sig sjdlv. Det kommer att mer bli de yttre
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arbetsforhallandena som pekas ut som problem é&n de egna individuella tillkorta-
kommandena.

Om individen ddremot inte tror att det &r ndgon id¢ att braka eller séga ifran,
eller om han dr radd for att upphédva sin rost, kan han snarare vélja att dra sig
undan. Tystnaden kan breda ut sig och “exit”-alternativet bli det som foredras.
Situationen kan nu bli precis det motsatta, speciellt om undandragandet innebér
att individen soker att sjukskriva eller fortidspensionera sig. Nu kan han eller hon
snarare argumentera efter linjen att det dr han sjdlv som ar speciell, som inte kan
anpassa sig till arbetsforhdllandena. Synbarligen for sin omgivning och sannolikt
ocksa for sig sjélv, forlagger han mer av problemen inom sig sjalv.

Valet mellan “exit” och ”voice” blir inte bara ett val mellan tvd mojliga hand-
lingsstrategier utan rimligtvis ocksa ett val mellan tva sitt att beskriva verk-
ligheten. Tidstrenden i balansen mellan ”exit” och ”voice” ér intressant att folja
om vi vill forsoka forstd sammanhangen kring arbetssjukligheten. Tillgangen pé
tillgdnglig information dr dock begriansad. Har finns bara mdjlighet att antyda
vissa forédndringar.

1960- och 1970-talet var en tid som 1 Sverige utmarktes av mycket protester
och brett kollektivt engagemang. Sannolikt hanterade manniskor da problem del-
vis annorlunda &n de senare kommit att gora. Vi har for att illustrera denna
tendens 1 figur 11 lagt in antalet anstillda inblandade 1 olovliga strejker fran 1965
till 2002. Figuren illustrerar tydliga skillnader 6ver aren.
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Figur 11. Antalet anstéllda i olovliga strejker 1965-2002, samt antal arbetsldsa i tiotal.
Medlingsinstitutet.
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I figuren har vi ocksa lagt in antalet arbetslosa, som foreter ett utvecklings-
monster som dr det precis omvianda mot strejkerna, dvs 1agt 1 borjan och hogt mot
slutet. Det ligger nira till hands att tdnka sig att den djupa sysselsittningskrisen i
borjan av 1990-talet i grunden dndrade viktiga relationer mellan arbets-
marknadens parter och aktorer och att den fordndrade arbetstagarnas kénsla av
makt och inflytande. Internationaliseringen blev plotslig mycket mer pataglig och
tycktes stundtals omgjlig att hantera. Savél for enskilda foretag som for landet 1
dess helhet uppstod tydligt urskiljbara svarigheter. Typiskt var de desperata
forsok som gjordes for att forsvara den svenska valutan mot valutaspekulanternas
attacker.

Réntan hojdes under en period till osannolika 500 procent. Detta hjélpte inte.
Istdllet 0kade den hdga rdantenivén de svarigheter som foretagen redan tidigare
haft. Neddragningar och nedliggningar skedde i snabb takt. Aven de offentliga
ekonomierna 1 stat, kommuner och landsting drabbades av stora ekonomiska
svarigheter och bantningar. Antalet personer sysselsatta pd den svenska arbets-
marknaden sjonk fran 83 procent 1990 till 71 procent 1994. Utrymmet for
protester maste framsta som mer begriansat nu dn det var under 1960- och 70-
talen.

Diagrammet kanske ocksd sdger ndgot om varfor sjukfrénvaron gick upp i
slutet av 1990-talet. Den hoga arbetslosheten under den forsta halvan av 1990-
talet kan ha skapat en forestéllning om att det fanns mycket mindre utrymme {or
’protester”, forhandlingar och mojligheter till fordndringar.

1960- och 70-talen framstar over huvud taget som gyllene tider for arbets-
tagarnas engagemang. Arbetsmiljéfragorna véxte da till mycket stora politiska
frdgor. Bidragande var de minga milj6larmen som dok upp i1 bl a massmedia
(t ex om asbest, l6sningsmedel, vinylklorid osv). Bidragande var ocksd den om-
fattande forskningsverksamhet som véxte fram som foljd av Arbetsmiljofonden
och den aktivitet som blev resultatet av utbyggnaden av Arbetarskyddsstyrelsen,
ArbetsmiljOinstitutet, foretagshilsovarden m m. Organisationen av skyddsombud
byggdes ocksé ut vid denna tid, liksom att det skedde omfattande utbildning av
skyddsombud och skyddsansvariga arbetsledare.

Man boérjade ocksa vid denna tid gora surveyundersokningar kring arbets-
miljon, dir de enskilda arbetstagarna utfrigades om sin situation. Under-
sokningarna var av varierande kvalitet och métte problem och forhdllanden pa
manga olika sétt. I vissa av dessa matningar visade det sig att allt fler problem
rapporteras allt eftersom tiden gick. Detta var bl a tydligt 1 LOs enkdter. I tabell 2
jamfors resultat fran 1968 med de frdn 1980 (Bolinder m fl 1981). Vi ser att det
péa varje punkt finns en 6kning av angivna problem. Man far intryck av att
problemen 6kade hdgst betydligt, trots minga vidtagna atgirder. A andra sidan
finns misstanken att vad som héar dterspeglas mest d4r manniskors 6kande med-
vetenhet och ansprik. Att méanniskor faktiskt blivit mer medvetna om olika
problem och blivit bdttre pa att rapportera dem, understryks av andra resultat fran
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1980 ars LO-undersokning. Man fick ocksa frdgan om forhdllandena blivit battre
eller simre under &ren och vad som da rapporterades var mest forbittringar.?
Olika resultat ger alltsd motstridiga bilder.

Tabell 2. Besvir av olika typer av arbetsmiljoproblem enligt LOs medlemmar 1968
respektive 1980. Procent. Resultat frdn LO-enkéterna.

1968 1980
Besvir i hog grad Besviari  Besvérihog grad Besvir i
ochindgon mdn hoggrad ochindgon man  hog grad

Belastningar 51 19 71 32
Buller 41 16 54 21
Drag 40 14 45 16
Eksem 26 5 43 10
Temperatur 29 9 42 14
Damm 14 4 26 4
Vibrationer 14 4 24 6
Gaser 12 3 21 6
Belysning 11 2 21 5
Luftfuktighet 9 3 17 4
Losningsmedel 8 2 21 6
Svetsrok 10 2 14 4
Damm av metaller 10 2 15 4
Syror 8 1 14 3
Virmestrdlning 6 2 9 3
Oljedimma 5 1 12 3
Radioaktiv stralning 1 0 3 1

Tabell 3. Arbetsmiljoproblem som fordndrats till det béttre eller sémre mellan 1975 och
1980 enligt LO-enkéterna.

Till det simre Ingen skillnad Till det béttre

Buller 6 62 32
Vibrationer 3 70 27
Belysning 4 55 41
Klimat 6 73 21
Luftféroreningar 8 65 27
Kem tekn prod 7 68 25
Olycksfallsrisker 3 59 38
Arbetstyngd 4 69 27
Arbetstider 8 68 24
Stress 14 71 14

4 Som komplement till medlemsenkiterna 1980 stélldes ocksa fragor till ett urval skyddsombud.
Ocksa dessa gav en bild av ett arbetsliv dar de fysiska problemen snarast minskade &n
okade. LO gjorde en uppfoljande undersokning ocksd 1995/96. Fortfarande redovisades vid
denna tidpunkt manga besvér av fysiska problem, &ven om det dé i vissa sammanhang ocksa
fanns lagre frekvenser att rapportera.
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Det &dr sannolikt att den omfattande diskussionen kring arbetsmiljofragorna
bidrog till skdrpt uppmérksamhet och 6kad medvetenhet som 1 sin tur bidrog till
en mer omfattande rapportering. Det faktum att arbetsmiljon var mycket mer i
fokus kan ocksd ha bidragit till att miljon faktiskt forbéttrades for vissa arbets-
tagare.

Resultat som dessa aterfinns ockséd i manga andra sammanhang (de diskuteras
utforligt 1 Wikman 1991, se ocksé t ex Bjorkman & Lundqvist 1981).

Resultatet ger alltséd en bild av ett dkat arbetsmiljointresse och engagemang.
Kanske skapades samtidigt storre mdjligheter for den enskilde att gora sin rost
hord, bade indirekt via skyddsombud, skyddskommittéer, den nya medbestim-
mandelagen m m och mer direkt genom aktiva diskussioner pa arbetsplatserna.
Under 1990-talet kan situationen ter igen ha blivit en annan.

Arbetsmiljons utveckling

Den okade aktiviteten under 1960- och 70-talen blev ett problem for den statistik
som producerades och for mojligheterna att ge en bild av hur sammanhangen {or-
dndrades. Detta framgar askadligt av tabellerna 2 och 3, vilka alltsa ocksa kan
anvindas for att illustrera statistikproblemen/métproblemen. Tabell 2 aterspeglar
uppenbarligen mest fordndringar i intresset och inte s& mycket faktisk arbets-
miljoutveckling. Olika undersokningar och olika fragor tycks dock vara olika
kénsliga for forandrad medvetenhet och fordndrat intresse. Utifran erfarenheter
som dessa och ett antal metodstudier utformade en av oss under 1980-talet en ny
statistik pd SCB, som avsig att ge mer robusta indikatorer pa faktiska arbets-
miljoforandringar (den sk Arbetsmiljostatistiken — SOS 2002c¢). Uppgifterna fran
denna statistik anvénds 1 det foljande for att beskriva vad som pé senare tid hént
med den faktiska arbetsmiljon.

Ingdende fragor i denna statistik handlar inte frdmst om man besviras av
problem av olika slag. Istdllet efterfragas mer tydliga beskrivningar, t ex om man
lyfter 20 kilo, &r utsatt for buller som gor det svart att tala 1 normal samtalston,
eller buller som gor att man maéste skrika for att gora sig hord osv. Ménga indi-
katorer i1 denna statistik, framfor allt sddana som ror fysiska miljoproblem, pekar
inte pa forsdmringar over dren, snarare tvéart om.

Manga indikatorer inom det psykosociala arbetsmiljoomradet antyder dock
tydliga forsdmringar under 1990-talets senare del.

Med denna typ av statistik kan det vara léttare att tolka relationen mellan
arbetsmiljo och ohilsa. Man l6per inte p&d samma sétt risk att stéllas infor artifici-
ella samband, som uppstdr genom att olika frdgor delvis méter samma saker.
Fragor om arbetsmiljo blir mer rena beskrivningar utan subjektiva inslag. Fragor
om ohélsa blir de som mer handlar om méanniskors reaktioner. Detta ar inte minst
centralt darfor att samband mellan arbetsmiljo och ohélsa ofta dr sa starka. De
utgér mycket typiska inslag i1 olika undersokningar om arbetsmiljon och dess
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konsekvenser. Det foreligger ett uppenbart behov av att kunna rensa bland olika
tolkningsmojligheter.

I figurerna 12-15 redovisas négra resultat frdn Arbetsmiljostatistiken. I figur
12 redovisas tva tidstrender. Den ena bygger pd en friga om “man har svirt att
koppla tankarna fran arbetet nir man ar ledig”. Den é&r tinkt att ge en bild av hur
mentalt upptagna individerna dr av arbetet. Med tiden tycks det bli allt svarare att
koppla tankarna fran arbetet. Arbetet tranger sig allt mer pa. Huruvida tankarna
ar positiva eller negativa framgar kanske inte av svaren pa just denna fraga, men
bilden gors tydligare genom att svaren pa den andra fraga ocksa finns med.
Denna handlar om ”man har svart att sova darfor att tankar pa jobbet héller en
vaken”. Ocksd somnsvarigheterna beroende pa arbetet 6kar. Uppenbarligen
handlar svaren hir alltsa om en upptagenhet som har en hel del med stress att
gora. (Observera samstimmigheten med de ULF-data som redovisades tidigare.)
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Figur 12. Svérigheter att koppla tankarna fran arbetet/svérigheter att sova beroende pa
arbetet 1984-2001.

Ater igen anar vi ett visst konjunkturellt forlopp med en tendens till avmattning
av den stigande trenden, dels 1 bdrjan av 1990-talet, dels runt ar 2000.
Kvinnornas utvecklingslinje verkar négot forskjuten i forhallande till madnnens,
vilket mycket vél kan avspegla det faktum att sysselsdttningen for kvinnornas del
mest finns inom den offentliga sektorn, dir neddragningarna var nagot forskjutna
i tiden 1 forhallande till den konjunkturella nedgangen inom den privata sektorn.
Det mest dominerande intrycket dr dock den langsiktiga 6kningen. Arbetet
tycks med tiden ha blivit allt mer mentalt belastande. Till vara tidigare trender
tycks vi alltsd kunna ldgga en som handlar om den faktiska arbetsmiljons forand-
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ring mot mer psykisk belastning. Det bor kanske pdpekas att Arbetsmiljostati-
stiken innehaller fler uppgifter som antyder liknande monster, dvs att stressen pé
de svenska arbetsplatserna 0kat under senare r, savil vad giller beskrivningar
som reaktioner av olika slag. Langt innan Arbetsmiljostatistiken kom igéng tycks
ocksa ménniskor som svar pa fragor 1 surveyundersokningar ha talat om en 6kad
stress 1 arbetet.

Kanske kan vi t o m tdnka oss (4ven om vi inte har nagra statistiska beldgg for
det) att en langsiktig 6kning skett under hela 1900-talet, som bl a hinger samman
med att man efter hand har forsokt gora arbetslivet allt mer effektivt. En del av
vart 6kade vilstdnd kan ha skett pd bekostnad av en 6kad arbetsbelastning under
den allt mer begrinsade tid vi arbetat.

Under hela arhundradet har vi kunnat bokfora fortlopande forsok till 6kning av
produktiviteten genom fordndringar 1 arbetets organisering. Med tiden har ocksé
allt fler olika strategier kommit till anvindning 1 detta syfte. Taylorismen under
det tidiga 1900-talet sdg uppstyckandet av arbetet i olika delmoment, kombinerat
med tidsstudier, som viktiga redskap for att effektivisera. Senare kom fokus att
riktas emot maskinanvindning. Man forsokte da pa olika sdtt optimera utnytt-
jandet av dyrbar utrustning. Maskiner skulle inte sta stilla utan utnyttjas maxi-
malt. Under 1980-talet blev flodestankandet centralt, dvs det blev centralt att
skapa organisationsformer dér véantetider och kotider minimerades sa langt moj-
ligt. Inget skulle stoppa ett kontinuerligt och snabbt arbetsflode. Allt eftersom
organisationer nu delas upp 1 flera separata organisationer och verksamhet av-
styckas och laggs ut (genom “outsourcing”, “avknoppning” och dylikt), blir
mojligheten att ta fram och leverera onskad vara eller tjanst vid rétt tidpunkt en
nodvandig forutsittning for att foretag skall kunna fortleva (Wikman 2003).5

Utmirkande tycks nu ocksa vara att den egna kontrollen dver arbetstakten
minskat. I figur 13 redovisas svaren pa en fraga om mojlighet att sjalv bestimma
takten 1 arbetet. Andelen som séger att de hela tiden sjdlv kan bestimma minskar
inom alla sektorer. Mest patagligt minskar den dock fér den kommunala sektorn.
Det innebdr ocksé att den minskar mer for typiska kvinnliga arbetsplatser dn for
typiska manliga.

Denna fraga om mojlighet att pdverka arbetstakten 4r en av flera, som i
Arbetsmiljostatistiken kan anvidndas for att beskriva kontrollen 6ver arbetet. Tidi-
gare anvandes tre fragor for att identifiera ndgot vi kallade handlingsutrymme.
De rorde mojligheter att paverka arbetstakten, paverka forliggningen av arbets-
uppgifterna och att delta i planeringen av arbetet.

3> Det tycks ocksa som stress och psykisk belastning kommit att bli nidgot sédrskilt utmérkande
for lander som kommit langt i utvecklingen mot ett postindustriellt samhélle. Det har vi
tyckt oss marka nér vi jaimfort olika europeiska ldnder med varandra i data frdn ”The Euro-
pean Survey” (Eklund m f1 2000).
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Figur 13. Andelen som sdger att de hela tiden sjdlva kan bestimma arbetstakten.
Procentandelar 1989-2001.

Gor vi ater igen samma typ av gruppering som tidigare och analyserar resultaten
efter denna gruppering finner vi att forsdmringen dr storst for just de med lagsta
handlingsutrymmet. Det dr t ex frimst de med ldagst handlingsutrymme som far
allt svarare att koppla av tankarna fran arbetet nér de ar lediga. Utvecklingen for
deras del startar visserligen frdn en lagre nivd med mindre svarigheter, men
kurvan dr monotont stigande hela tiden och visar inte ndgon avflackning de
senaste aren. Tendensen ar svagare for ovriga grupper. Endast for de med hogsta
handlingsutrymmet saknas en tydlig tidstrend. (Dessa tendenser illustreras inte
med ndgot diagram.) Det visar sig ocksé vara de som har ldgst handlingsutrymme
som allt eftersom allt mer misstrostar Gver svérigheter i arbetet (vilket framgar av
figur 14). Okad press i arbetet och bristande handlingsutrymme tycks hinga
samman.

Inom konventionell arbetsvetenskaplig teori tinks kombinationen av hog
belastning och lag kontroll vara en vésentlig riskfaktor for ohédlsa. Karasek,
Teorell och manga andra har fokuserat p4 denna kombination nir de studerat
orsaker bakom hjértsjuklighet. I figur 15 har vi kombinerat de bdda dimen-
sionerna med varandra, dvs handlingsutrymme (métt som den minst gynnsamma
positionen i vart index) och péfrestande arbetssituation (métt som svarigheter att
atminstone nagon gang i veckan inte kunna koppla tankarna frn arbetet nir man
ar ledig).

Vi finner att andelen med sddana ogynnsamma kombinationer 6kar hogst pé-
tagligt 6ver dren. Okningen finns savil for min som for kvinnor, dven om den
forefaller att vara starkast for kvinnornas del.
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Figur 14. Andelen som misstrdstar som foljd av svarigheter i arbetet. Efter handlings-
utrymme.
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Figur 15. Andel som inte kan koppla tankarna frén arbetet nér man &r ledig och har lagt
handlingsutrymme. Procent berdknat pa samtliga respektive ar 1989-2001.

Ytterligare analyser visar att det ocksa dr grupper med ldgt handlingsutrymme,
som med tiden blir allt mer missndjda med sina arbeten. Ménniskor med lagt
handlingsutrymme har inte samma mojligheter att paverka sin situation som
andra och att gora avstimningar mot vad de faktiskt klarar, med andra ord att
gora ’sina roster horda”. Deras problemsituation tenderar att forvérras allt mer.
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Kanske &terstdr for dem manga génger som enda alternativ att soka sig fran
arbetet, och 1 vissa fall att sjukskriva sig

Internationella jimforelser

Att jamfora arbetssjukligheten och sjukfranvaron mellan olika ldnder ar for-
bundet med stora svarigheter. Inte minst skapar skillnader i regelsystemen
problem, men ocksé skillnader 1 statistikrutiner minskar mdjligheterna till jam-
forelser. Samma typ av foreteelse behandlas olika 1 olika ldnder. Uppenbarligen
ar problemen sérskilt stora nir det géiller fenomen som rapporterade arbetsskador,
dér rapporteringen dr starkt beroende av vilka ersittningsmdjligheter som finns.
En av de fi foreteelser som 1 detta speciella sammanhang brukar anses mgjliga
att jamfora ar antalet dodsfall som foljd av arbetet. Uppgifter av detta slag har
faktiskt ocksd sammanstéllts under mycket lang tid i ménga lidnder.

Mojligheter till jamforelse finns ocksa genom den typ av arbetsmarknads-
statistik, som vi 1 Sverige kallar Arbetskraftsundesokningarna. Likartad statistik
insamlas via surveyfrdgor 1 manga av Europas ldnder och ocksa i vissa ldnder
utanfor Europa. Fragorna ror sysselsdttning, arbetsldshet, franvaro fran arbetet
m m under (som vi sagt) vissa speciellt utvalda métveckor. Statistiken ger en bild
av hur ménga som arbetar under métveckorna, liksom hur manga som ir sjuk-
frinvarande och mycket annat.

ESO har tillsammans med RFV sammanstéllt sddana arbetsmarknadsstatis-
tiska basuppgifter fran étta olika ldnder i Europa (ESO 2002). Samman-
stdllningen visar pa stora skillnader 1 sjukfranvaronivd och pa skillnader 1 tids-
utvecklingstrend, vilket framgar av figur 16 (som visar sex av de étta linderna).

Sverige, Norge och Nederldnderna har en forhallandevis hog sjukfrdnvaro
jamfort med Ovriga ldnder. Sjukfranvaron 1 de tre ldnderna ar ocksé tydligare
kopplad till konjunkturen @n 6vriga. Det kan diskuteras hur skillnaderna mellan
landerna 1 Europa skall tolkas. Uppenbarligen varierar sjukforsdkringssystemen
hogst patagligt mellan olika ldnder. Det dr rimligt att detta inverkar. Den varie-
rande generositeten 1 systemen bidrar sikert till en del av skillnaderna.

Vid jamforelser mellan ldnder maste dock ocksa héinsyn tas till vissa andra
skillnader som t ex skillnaderna i arbetskraftens sammansittning. Ar t ex arbets-
kraften genomsnittligt dldre kan det paverka antalet sjukskrivna. (Arbetskraften i
Sverige innefattar t ex fler dldre dn i flertalet andra ldnder.) Skillnader i bransch-
struktur kan ocksa spela en roll, liksom andra strukturella skillnader. Arbetet kan
naturligtvis ocksa vara olika organiserat i olika ldnder, vilket kan skapa skill-
nader 1 hélsorisker, som 1 sin tur genererar olika sjukfrdnvarofrekvenser m m.

Samtidigt ar det viktigt att inte sétta likhetstecken mellan sjukskrivning och
sjuklighet. Med vissa krdmpor och besvir kan man beroende pé situation t ex
arbeta, vara sjukskriven, vara arbetslos m m.

48



procent

5
Sverige
4 <~ Nederlénderna
“Norge
3
] Frankrike
S| e ‘__,_;-'-—-‘\; } L e ’___.__ __ - - Storbritannien
‘ ) R TTt—---—-.___---"777 Tyskland
1
0
1987 1989 1991 1993 1995 1997 1999 2001

Figur 16. Sjukfrdnvaro bland anstéllda i aldern 20-64 &r. 6 lander i EU. ESO och RFV.

I princip kan vi alltsa tdnka oss att en person med vissa typer av krdmpor och
besvér kan vara savil i arbete, som sjukskriven, eller vara arbetslds, fortids-
pensionerad, i omskolning osv. Det beror pa vilka alternativa mojligheter som
erbjuds. Sannolikt varierar forhdllandena mycket mellan olika ldnder. Jamfors
bara en kategori for sig (t ex sjukskrivning), utan att hdnsyn ocksé tas till andra
kategorier, kan felaktiga slutsatser latt dras.

Det innebir alltsa att det dr mindre rimligt att beskriva individer 1 endast tva
renodlade kategorier, dvs som antingen sjukskrivna eller inte sjukskrivna.

Vad som dr ganska utmérkande for den svenska arbetskraften idag (och som
var det 1 4n hogre grad tidigare) dr den forhallandevis hoga forvérvsfrekvensen.
Ovanligt médnga manniskor har arbete i Sverige. Enligt internationell statistik 1ag
vi for tio ar sedan (fore den sista lagkonjunkturen) i stort sett i topp bland
virldens ldander. I dag ér vi inte lika avvikande, men vi har dnda fortfarande en
forhéllandevis hog andel ménniskor i arbete. Skillnaderna forklaras framst av att
kvinnor arbetar 1 hogre grad i Sverige jamfort med 1 de flesta andra ldnder,
liksom att vi 1 Sverige har forhdllandevis ménga éldre 1 arbetskraften.

Samtidigt dr det uppenbarligen sé att ménga i Sverige som ridknas som syssel-
satta ocksa ar sjukskrivna vissa tider, liksom att manga &r lediga for vard av barn.
En stor andel av de kvinnor som arbetar, arbetar deltid osv. Att sysselsittnings-
graden dr hog behover inte innebdra att den totala arbetsinsatsen &r hog riknat i
antalet arbetade timmar.

Med hjilp av arbetskraftsundersokningarna kan antalet arbetade timmar ocksa
berdknas for hela arbetskraften sammantagen, land for land. Det visar sig att den
totala arbetsinsatsen inte dr uppseendeviackande hog 1 Sverige. Den ligger pa en
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ratt normal europeisk niva. Slutsatsen blir alltséd den att arbetsinsatsen fordelas
annorlunda 1 Sverige 4n 1 manga andra ldnder. Forhallandevis manga deltar
visserligen i arbetslivet, men den faktiska arbetsinsatsen &r mer fordelad efter om
man har barn, om man 4r handikappad och har besvir osv. Arbetsinsatsen dr mer
styrd av olika sociala och personliga forhallanden.

Rimligt ar alltsd att se pd fenomenet pa ett madngdimensionellt sitt, att tinka
sig, att det finns en hel serie med faktorer som skapar begrdansningar for den
enskilde 1 arbetet, begransningar som kan hanteras pé olika sétt frén land till land.
Arbetsinsatsen kan fordelas pa ett mer eller mindre dndamalsenligt sétt. I ena
extremen kan vissa vara uteslutna frdn arbetsmarknaden, i den andra kan de ingé
till avgransade delar. Det dr mojligt att vi 1 Sverige har en forhallandevis avan-
cerad fordelning av arbetsinsatsen jimfort med i ménga andra lidnder. Véart
utbyggda vélfardssystem kan vara en forklaring till detta.

1990-talet ett omskakande decennium for arbetslivets organisering

1990-talet innebar en dramatisk situation for svenskt arbetsliv i och med den
djupa lagkonjunkturen i1 borjan av decenniet, da arbetslosheten véxte till nivaer
som vi inte haft sedan 1930-talet. Bland annat som f6ljd av den djupa lagkon-
junkturen skapades ocksd stora statsfinansiella svarigheter, vilka allvarligt pa-
verkade all offentlig verksamhet, savil statlig som den inom kommuner och
landsting.

Samtidigt menar manga att vi nu, dven internationellt och langsiktigt, befinner
oss 1 en period med sidrskilt dramatiska fordandringar 1 hur foretagande och arbets-
liv organiseras. Magnusson (2000) tanker sig t ex att vi befinner oss mitt uppe 1
en “tredje industriell revolution”. Piore och Sabel (1984) talar om en “andra
industriell delning”. Coriat (1995) talar om en langsiktig utveckling fran
”fordism” till ’postfordism”. Castells (1999) talar om en intridande “informa-
tionsdlder” med ménga nya fortecken osv.

Ofta &r perspektivet i skildringarna av utvecklingen att de nationella granserna
luckras upp och spelar en allt mer underordnad roll med stora konsekvenser for
foretagandet. Kapital och idéer flodar allt mer oberoende av nationella barriérer.

Forandringarna tinks 1 grunden fordndra foretagens situation. Ménga konkur-
renter kommer ndrmare samtidigt som konkurrensen okar. Foretagen kan 1 den
nya situationen forsoka begrinsa sina kostnader. De kan dd slimma sina organi-
sationer. Med en populdr engelsk term talar man om “downsizing”. Inte séllan
gor foretagen sig samtidigt mer beroende av tillfalliga resursforstarkningar 1 form
av tempordr arbetskraft, overtid, personaluthyrningsforetag, konsulter m m.

En variant pa neddragningstemat &r att man fokuserar pa de delar av verksam-
heten ddr man tror sig vara mest konkurrenskraftig. Man koncentrerar sig pa
vissa kdrnomréden och drar ned pd verksamheten inom andra omraden, vilka i
stdllet kops in fran annat hall, kanske l&ngt ifrdn (outsourcing). Kostnadsminsk-
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ningar och intdktsokningar kan ocksa skapas genom ett samarbete av annat slag
som stricker sig bortom traditionella kund/leverantorsrelationer. Darutover gér
det att tinka sig atskilliga andra strategier som foretagen antas kunna vilja i
denna nya turbulenta och allt mer internationaliserade vérld. Relativt genom-
gaende for fordndringarna tycks vara att foretagen forhaller sig mer flexibelt till
sina egna granser, samtidigt som grinserna blir mer diffusa och mer varierande.
Bindningarna till det etablerade blir svagare dn tidigare. Detta manifesteras 1
drastiska omstruktureringar dé verksamheter delas upp eller slas samman pa nya
satt.

Det brukar hdvdas att internationaliseringen ocksa gjort det svdrare for
enskilda lidnder att driva en nationell politik som avviker allt for mycket fran
andra ldnders. Regeringar och andra offentliga organ tycks allt mer bedomas,
menar man, efter vilka konsekvenser som deras attaganden far for landets kon-
kurrenskraft. I ménga ldnder har samtidigt ett stort och ofta vixande budget-
underskott skapat ett fordndringstryck som lett till omprovningar av offentliga
ataganden. Man har fragat sig om offentlig verksamhet behover bedrivas s& som
den tidigare har gjorts, om det finns alternativa mojligheter att uppnd onskade
mal, om det 6ver huvud taget dr nddviandigt med offentliga dtaganden i alla fore-
kommande fall m m.

I vilken utstrdckning, och hur, dessa forestidllningar om forédndringar inom
privat och offentlig verksamhet motsvaras av betydande faktiska fordndringar ar
foremédl for mycken debatt. Ofta baserar sig slutsatser pd mindre antal ofta mer
eller mindre spektakulidra exempel. Breda statistiska overblickar dr ovanliga.

Takten 1 forandringen har likasa gjorts till foremal for diskussion. Har fordnd-
ringstakten 0kat mycket jamfort med tidigare eller ser vi just bara effekterna av
en kontinuerlig utvecklingsprocess som péagatt sedan mycket linge?

P& Arbetslivsinstitutet har vi under nagra ar forsokt utveckla statistikindika-
torer inom omradet och initierat representativa statistiska undersokningar, vilka
varit tdnkta att ge en mer exakt bild av hur stora fordndringarna varit och med
vilken takt de sker.

I en studie som vi nyligen gjort framkom att de foretag, som under 1998-2000
”outsourcat” nagon verksamhet, utgjorde tre procent av alla féretag med 20
anstillda eller fler (Wikman 2003). Det som da beskrevs berdrde 26 000
personer. Cirka tre procent begridnsade under samma period sin verksamhet
genom neddragningar i1 egna affarsomraden, vilket berérde 17 000 personer. 1,5
procent knoppade av verksamhet till separata foretag (da 21 000 berordes). Cirka
tio procent av foretagen expanderade genom forvarv av verksamhet och personal
frdn andra foretag (da 63 000 berordes). For 8,5 procent skedde en utokning inom
nya verksamhetsomraden (da 33 000 berdrdes).

Trearsperioden tycks ha foregatts av tredrsperioder med motsvarande eller
storre fordandringar. Den sk Flex 2-studien som gjordes av NUTEK och Arbets-
livsinstitutet m fl tickte perioden 1995-1997. I denna studie antyddes ungeféar
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samma monster, dven om datauppgifterna dér inte var lika detaljerade (Wikman
2001). Aven registerdata frdin SCB fran det som kallas FAD (Foretagens och
arbetsstéllenas demografi) antyder ungefar samma monster ocksa langre tillbaka i
tiden. Tagna tillsammans tycks alltsd olika statistikuppgifter ge en bild av
successiva fordndringar som slar igenom 1 allt stérre delar av foretagsvarlden och
far konsekvenser for allt storre andelar bland de anstdllda. Utvecklingen &r
ganska ldngsam, men tycks nu ha nétt en betydande omfattning.

Aven kommuner och landsting har i Sverige genomgéatt dramatiska forand-
ringar under 1990-talet. Omfattande nedskédrningar har skett, liksom utliggning
av verksamhet pé entreprenad. Samtidigt har framforallt kommunerna fatt 6kade
krav inom bland annat dldreomsorg och barnomsorg. Utvecklingen av den
kommunala demokratin genom olika former av kommundelsndmnder och {or-
dndrade styrformer har ocksd skapat ett stort behov av fordndringar och omorga-
nisationer. I en nyligen publicerad studie av 40 svenska kommuner visade det sig
ocksa att de anstilldas oro for omorganisation samvarierat starkt med andelen
langtidssjuka bland de anstillda (Szucks m f1 2003).

Det ligger nu ocksé néra till hands att tidnka sig, att fordndringar av detta slag
sker i flera steg. Processen kan ga, kan man tdnka sig, ifran enkla stodtjénster
som forst ldggs ut vid verksamhetsutliggningar, f6ljt av allt mer produktionsnéra
aktiviteter, for att sd smaningom berdra verksamheter som ligger nira foretagets
kirna. Forestéller man sig sddana stegvisa processer, tycks vi idag ha kommit ett
gott stycke pé vég. Flertalet utliggningar, som registreras i Arbetslivsinstitutets
senaste studie ror inte sddant som tillhor de som ar enklast att lagga ut, dvs de
rena stodtjdnsterna. Mycket ror produktionsverksamhet. Det skapas alltsd med
tiden en mer komplex produktionssamverkan mellan foretag, ddr man koper och
sédljer av varandra. Ocksé pa detta vis skapas en bild av en rorelse mot ritt sub-
stantiella forandringar.

Vad dr d nytt i det nya och vad innebir det for ménniskorna? “Downsizing”
och ”outsourcing”, dvs att dra ned pa personal respektive att koncentrera sig pé
organisationens kérnverksamhet har ocksa forekommit tidigare i historien. Tider
av downsizing har ocksa foljts av expansion och tider av outsourcing har foljts av
tider av diversifiering. Viktigt att observera dr kanske att dessa organisatoriska
beteenden nu tycks ske mer eller mindre overallt. Varje enskild organisation
motiverar visserligen de egna dtgdrderna med hédnvisning till egna analyser och
behov, men forekomsten av samtidighet antyder att organisationsfordndringar har
ett inslag av generell trend och kanske mode.

Det tycks nu ocksd péd ménga hill upptrdda mer av slimmade organisationer,
med mycket mer begridnsad bemanning och som foljd ddrav 6kad belastning for
de kvarvarande. Downsizing var till att borja med ett typiskt amerikanskt
begrepp som dok upp nir foretagen under 1980-talet startade med kraftiga perso-
nalnedskdrningar dven pa hogst vilmaende foretag. Av de 1 000 storsta
amerikanska borsbolagen (som redovisats 1 tidningen Forfune) hade under en
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period 85 procent uppsédgnings- och omstruktureringsprogram. Dessa resulterade
mellan dren 1987 och 1995 i1 fem miljoner forsvunna arbetstillfallen (Lennerlof
2000). I Sverige har SCB forsokt uppskatta forekomsten av liknande typ av ned-
dragningar genom att med hjélp av register ta hdnsyn till att vissa forandringar
enbart varit konsekvensen av omfoérdelningar av personal genom uppsplittring av
foretag, avknoppningar och dylikt utan att arbetsbordan rimligen dkat. 1995
fanns 60 000 arbetsstidllen med minst tio anstéllda. 14 000 av dessa minskade
arbetsstyrkan med minst tio procent genuint (alltsid efter att hdnsyn tagits till
omstruktureringar). 1996 var det 16 000 arbetsstdllen som minskade arbets-
styrkan pa samma sitt genuint (Tegsjo m {1 2000).

Nedskérningar av detta slag kan ocksé leda till att verksamheter blir mer
beroende av tillfdlliga resurspersoner och personer med 16sa knytningar. Fokus
maste alltsd ocksa riktas emot dessa tillfdlligt anstillda. Vissa typer av tillfalliga
anstéllningar, sésom behovsanstéllningar och projektanstillningar, har 6kat hogst
substantiellt under 1990-talet sévil i Sverige liksom i ménga andra ldander
(Wikman 2001). Forhdllandena for dem tycks dessutom vara simre én for fast
anstéllda (Quinlan m f1 2001, Aronsson & Gustavsson 2002).

Tendenser och tolkningar

Frdgorna om hur arbetet paverkar manniskors hélsa, sjuklighet och sjukfranvaro
ar komplexa och det kan vara svart att entydigt faststdlla hur det senaste decen-
niets utveckling ska tolkas. Vi vill i forsta hand argumentera for tre rimliga tolk-
ningar.

1) Okningen av sjukfrinvaron kan relativt entydigt kopplas samman med for-
samrade psykosociala arbetsmiljovillkor. Framforallt géller det 6kade krav 1
arbetet och avsaknaden av en motsvarande kompensation i form av okade fri-
hetsgrader. Denna tendens gér att beldgga pa savil individ- som gruppniva
och den éar tidsmassigt vél definierad. Det faktum att sjukfranvarodokningen
varit sarskilt stor bland anstidllda inom kommuner och landsting ar tydligt
relaterat till att de anstéllda i dessa sektorer fatt sdrskilt framtrddande svarig-
heter. For att paverka denna utveckling forutsitts att arbetsmiljon forbattras
framforallt 1 frdga om psykosociala villkor. Ett problem inom detta omrade &r
de stora skillnaderna som tycks vara for handen mellan olika verksamheter.
En del foretag och organisationer gor sannolikt redan idag stora anstring-
ningar inom arbetsmiljoomrddet for att underldtta for de anstillda. Insatser
och dtgarder maste kunna ta hinsyn till denna variation.

2) Utvecklingen vad giller sjukdomar och besvir tycks mer oklar. Snarare én att
det framtrader stora skillnader 6ver tid tycks tendensen framst vara den att
ménniskor med besvér far allt svarare att hélla sig kvar i arbetslivet. Kraven
pa “friskhet” 1 arbetslivet tycks Oka. Allt fler manniskor med fysiska och
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andra problem &r sjukskrivna idag. Detta forhallande dr delvis kopplat till
konjunkturen, bl a pa det sittet att ndr tempot 1 arbetslivet dr hogre vid en
hogkonjunktur 6kar andelen sjukskrivna, men det finns ocksa en tendens till
langsiktig 6kning av andelen personer med besvir som sorteras ut ur arbets-
livet. Arbetslivets betydelse for ohélsa och sjukskrivningar ar alltsd inte bara
en frdga om risker i arbetsmiljon utan ocksd en frdga om i vilken grad
manniskor med besvér eller handikapp kan delta. Mycket talar for att det
ocksa finns en tendens till 6kade svarigheter for den enskilde att gora sin rost
hord” och péverka sin situation, sa att en avstdmning kan ske efter hans eller
hennes arbetsforméga. Alternativet att soka dra sig ur besvérliga situationer
kommer av den orsaken att ligga ndrmare tillhands.

En tredje tolkning ror konsekvenserna av nya organisatoriska modeller och
ambitioner. Relationerna mellan anstéllda och foretag forefaller under senare
ar att ha fordandrats som foljd av 6kad individualisering och genom att manga
tidigare byrakratiska relationer ersatts med marknadsmaéssiga. Det senare har
skett bl a genom avknoppningar, outsourcing och utliggning av verksamhet
pa entreprenad sévél inom det privata som inom offentligheten. Med nya for-
utséttningar skapas nya villkor och 6kad utsatthet for ménga. 1990-talet tycks
ha inneburit en intensifiering av minga olika organisatoriska fordndringar
genom den djupa lagkonjunkturen och ocksa som foljd av okat tryck mot
anpassning till olika internationella trender. Internationellt tycks tekniska,
politiska och ekonomiska fordndringar nu ha skapat forutsittningar som sétter
nya grianser for foretagen, dvs granser for var den ena verksamheten slutar
och den andra tar vid samt for relationerna mellan dem, liksom for hur stora
foretag kan vara.

Ronald Coase forde pd 1930-talet ett resonemang kring varfor vi har fore-
tag over huvud taget (Coase 1992). Han fragade sig varfor marknaden inte
sjdlv klarar av den planering och samordning som fOretagen i praktiken tar
hand om. Hans svar var att det ocksd finns kostnader med att skapa vél-
fungerade marknadsrelationer. De leder till att vissa byrakratier (t ex foretag)
bildas. Dessa kostnader (“transaktionskostnader”) dr dock inte statiska, utan
fordndras med tiden som f6ljd av att samhéllen utvecklas och férdndras och
genom att nya tekniska landvinningar gors. Foretagens grianser forskjuts som
konsekvens utdt eller indt och omfattar allt storre eller mindre kluster av
aktiviteter. Minskade transaktionskostnader tycks nu sdtta sndvare grénser for
foretagen och skapa marknadsmaissiga relationer, dér tidigare byrakratiska
relationer fanns.

Samtidigt, och delvis som del av samma trend, finns drivkrafter, som leder
till att bade privata och offentliga verksamheter rationaliseras och effektivi-
seras. Det uppstir magra organisationer med mer begrénsat reservutrymme
och 1 vissa situationer kraftig underbemanning. Verksamheterna blir d& ocksa
mer beroende av tillfalliga resurspersoner innefattande olika losa knytningar.



Speciellt inom delar av den offentliga sektorn har rationaliseringar skett
parallellt med omfattande omorganiseringar och fordndrade arbetsformer. Det
har bl a inneburit farre chefsnivaer, nya styrformer och 6kat utrymme for
externa krav. Nya styrformer inom offentlig verksamhet har ocksd impor-
terats fran den privata tillverkningssektorn och har i en del fall varit svéra att
anpassa till de speciella forutsittningar som rader for offentlig verksambhet.
Det speciella kan bl a handla om att tidigare starka professioner forlorat en
del av sin professionella stillning (t ex nér det giller vissa yrken som vinder
sig mot patienter, klienter eller elever). En del av denna utveckling handlar
om anpassning och kan krdva en del tid for att finna sina former. Vissa
problem kan alltsa vara dvergdende. Kanske mérks redan tendenser till att en
del styrformer utvecklas sa att de béttre passar de speciella forutsiattningarna
inom sektorn.
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