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Till fragan om hilsa och
rorlighet

Bengt Furaker

Med hjilp av enkitdata belyser denna artikel sambanden mellan
anstilldas hilsoproblem och deras benigenhet och utsikter till rorlighet
pa arbetsmarknaden. Den underliggande fragan dr om byte av jobb eller
yrke kan vara en utvig for individer som har besvir med sin hilsa. Sidana
l6sningar kan vara efterstrivansvirda, men - som analysen visar - dr pa ett

generellt plan inte alldeles litta att uppna.

Relationen mellan hilsa och rorlighet pa arbetsmarknaden har pa senare ar ront
en del uppmirksamhet i svensk arbetsmarknadsforskning (Astvik, Mellner &
Aronsson 2006; Ekberg m fl 2011; Goransson, Aronsson & Melin 2002; Mellner,
Astvik & Aronsson 2009). En dterkommande tanke ar att individer med klen
hilsa kan forbittra sina mojligheter att fortsitta forvirvsarbeta genom att byta
arbetsplats och/eller yrke. Om hilsoproblemen gor att jobbet inte kan utforas
maste de drabbade — for att bli av med problemen - antingen fa sin arbetssi-
tuation dndrad eller sluta sitt jobb. Att anstillda slutar behover inte betyda att
de limnar arbetsmarknaden; en 6vergang till annan arbetsplats och/eller annat
yrke dr ju en tinkbar utvig. Satillvida kan mobilitet pa arbetsmarknaden vara ett
verksamt medel for dem som har bekymmer med sin hilsa. Diskussionen om att
vi i Sverige kommer att behdva forvirvsarbeta lingre upp i aldrarna 16per delvis i
samma spar (Furdker 2010). En idé dr dir att ndr ménniskor pa grund av forslit-
ning eller nedsatt arbetsfdrmaga av andra skl inte lingre kan behalla sitt jobb ska
de s6ka sig nagot annat sa att tiden i yrkesverksamhet kan forldngas.

Det finns flera omstindigheter som ir visentliga for att rorlighet ska vara en
god 16sning for individer med sviktande fysiska/psykiska krafter och arbetsfor-
maga. En fordel ar onekligen att de faktiskt vill byta till nagot annat. Utan ett
matt av frivillighet ir det

ofta vanskligt att uppna
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ett byte. Helt avgdrande ir sedan att det existerar alternativa arbeten som passar
individens hilsotillstand bittre och att de som erbjuder sadana jobb ir villiga att
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rekrytera personer vilkas hilsa inte 4r den bista.

Syftet med denna artikel dr att med hjilp av enkitdata konkret undersdka om
eller i vilken utstrickning anstilldas hilsoproblem ir forknippade med 6nskemal
om arbets- och yrkesbyten och hur de som har sidana problem upplever sina
mojligheter att skaffa annat arbete eller yrke. Dataunderlaget kommer frin en
enkit genomford 2010-2011 med ett riksrepresentativt urval av anstillda.

TIDIGARE FORSKNING OCH TEORETISKA
UTGANGSPUNKTER

Den genomgang som hir foljer handlar framfor allt om svenska studier eftersom
artikelns fragestillningar har sin grund i en svensk diskussion. Under 2000-talet
har det gjorts flera undersdkningar av rorligheten pa arbetsmarknaden i Sverige
(se bland andra Andersson & Tegsj6 2006; Berglund m fl 2010; Israelsson,
Strannefors & Tydén 2003). Dessa studier har kartlagt hur mobilitetsmonstren
varierar mellan dldersgrupper, efter utbildningsniva, mellan niringsgrenar, efter
konjunkturen och sa vidare. Rérligheten pa arbetsmarknaden betraktas i allman-
het som nagonting positivt i samhillsdebatten. Den ér av storsta betydelse i en
ekonomi som kinnetecknas av en snabb forindringsdynamik (se till exempel
SOU 2003:37, s 11), men den kan ocksa ge gynnsamma effekter for individen,
bland annat ur ekonomisk synvinkel (Nakosteen & Westerlund 2004). Det finns
atskilliga skal att bejaka mobilitet, men av detta foljer inte att alla mobilitetsfor-
mer 4r positiva, da det i begreppet ryms manga olika slags dvergangar — exempel-
vis fran arbete till arbetsloshet.

Forskningen om huruvida rorlighet kan vara en 16sning vid ohilsa ar begrin-
sad. Manga har identifierat ett behov av dkad rorlighet for att hantera hilso-
problem, men fa har undersokt huruvida detta faktiskt fungerar. Nagra studier
finns emellertid att tillgd. Vissa av dessa har berort 6nskan hos personer med
hilsoproblem att byta arbetsplats eller yrke. I en enkit- och intervjuundersdkning
inriktade sig Sara Géransson, Gunnar Aronsson och Bo Melin (2002, s 136-137)
pa langtidssjukskrivna (1-1,5 ar) och kunde pavisa att 30 procent ansag ett byte
av arbetsplats vara av stor eller helt avgdrande betydelse for dtergang i arbete.

En néstan lika stor andel (28 procent) svarade pa motsvarande sitt betriffande
byte av yrke. Ansenliga andelar betraktade siledes rorlighet som en 16sning. I en
annan studie anvindes ett sammansatt index — med matt pa bade kroppsliga och
psykiska besvir — for att beskriva individers hilsotillstand och detta visade sig vara
relaterat till viljan att byta arbetsplats/arbetsgivare (Furaker 2010). De som enligt
index hade de storsta hilsoproblemen var - efter kontroll f6r en rad andra fakto-
rer — klart mer bytesvilliga n de som hade sma eller inga problem. Ytterligare en
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undersokning kom fram till att individer med mentala problem och utbrindhet
var sirskilt bendgna att vilja 6verga till annat arbete (Ekberg m fl 2011). Diremot
var individer med muskuloskeletala problem mer instillda pa att bli kvar hos sin
arbetsgivare.

Nista friga ir om ett byte av arbete eller yrke dr mojligt. Det avgorande ir
da att individerna ar starka nog for att genomfora en forindring, att det finns
arbeten som passar dem och att arbetsgivaren ar villig att anstilla individer med
svagare hilsa. Ett par TCO-undersokningar genomforda 2007 och 2009 vid
ett stort antal arbetsstillen gav vid handen att bara sju procent av de ansvariga
var ganska eller mycket positiva till att rekrytera sjukskrivna personer och drygt
hilften var ganska eller mycket negativa (Mortvik & Rautio 2009, s 20-21). En
amerikansk studie koncentrerade sig pa orsakerna till att arbetsgivare inte anstiller
och behiller personer med funktionsnedsittning (Kaye, Jans & Jones 2011). Man
pekade da pa bristande kunskap om hur man ska gora vid rekrytering av funk-
tionshindrade, ridsla for okade kostnader och oro for det juridiska ansvar som
foljer. Det framholls ocksa att studier av arbetsgivares instillning till att anstilla
personer med nedsatt arbetsformaga ofta ger en alltfor positiv bild av deras rekry-
teringsvilja. Detta torde dock inte gilla de ovan nimnda TCO-undersdkningarna,
i varje fall inte i nagon hogre grad da ju de attityder som redovisas r timligen
negativa.

Om man saknar data om arbetsgivarattityder — eller tror att de ger en tillritta-
lagd bild - kan man dnda skapa sig en uppfattning om individers chanser att fa
ett jobb genom att fraga dem sjdlva hur de bedémer sina utsikter pa arbetsmark-
naden. Av min ovan refererade undersdkning (Furdker 2010) framgar att indi-
viderna med det simsta utfallet pa hilsoindex hade en mer pessimistisk syn pa
mojligheterna att fa annat, atminstone likvirdigt, arbete in de som hade det bista
utfallet. De forra kunde i den meningen betraktas som inlasta.

Mojligheterna till mobilitet kan med andra ord misstinkas vara avhingiga
individens hilsotillstand. Ett byte av arbete eller yrke innebir en viss anstring-
ning som kan vara svér att astadkomma om hilsan ir svag. Individernas alder
och utbildning dr andra faktorer av betydelse. Ju nirmare sin pensionering man
befinner sig desto mindre meningsfullt kan det kinnas att bryta upp och starta pa
ny kula. Avsaknad av den utbildning som krivs for att byta jobb eller yrke ir en
annan rorlighetshimmande omstindighet.

Direkta studier ddr man har tagit reda pa om individer med hilsoproblem
faktiskt har bytt arbetsplats och/eller yrke ir mer sillsynta. I den ovan nimnda
undersdkningen av langtidssjukskrivna ingick emellertid ocksa en kategori som
hade borjat arbeta igen (Goransson, Aronsson & Melin 2002, s 138-142). Av 249
personer uppgav 38 procent att de bytt arbetsplats och 25 procent att de bytt
yrke. Bland dem som skiftat arbetsplats och yrke menade 70 respektive 78 procent
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att forindringen var av stor betydelse eller helt avgérande for deras dterkomst
i arbete. Har ges alltsa empiriskt stdd for att rorlighet kan vara en fungerande
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metod for langtidssjukskrivna.

[ en annan undersokning foljdes — med hjilp av enkiter och intervjuer - 20 in-
divider som varit langtidssjukskrivna och som via en sa kallad arbetsgivarring fick
hjilp med att komma i arbete (Astvik, Mellner & Aronsson 2006; Mellner, Astvik
& Aronsson 2009). Intervjuerna gjordes i tre omgangar under en period om cirka
ett och ett halvt ar. En person hoppade av efter forsta intervjun, men for 6vriga
19 finns facit (Mellner, Astvik & Aronsson 2009, s 10-12). Nio personer kunde
sdgas vara pa vig mot en bittre situation: tvd som var omplacerade pa den egna
arbetsplatsen, tva som borjat studera och fem som fatt ny arbetsgivare. Studien
pekar ut forhallanden som pa olika sitt bidragit till positiva forindringar.

Vissa jobb kan vara svéra att forandra sa att det blir en reell forbittring for den
som har bekymmer med sin hilsa. Om det exempelvis foreligger forslitningsska-
dor kan det vara nédvindigt att undvika tunga lyft och liknande, men detta later
sig inte alltid goras. Mot den bakgrunden ar det sjalvklart att manga sneglar pa
mojligheterna till rorlighet - till arbets- eller yrkesbyten — som en 8sning. For
dem som har manga ar kvar i arbetsfor alder och inte har alltfér nedsatt arbetsfor-
maga ter det sig som en rimlig mélsittning att de ska kunna fortsitta forvarvsarbe-
ta. Till detta kommer ambitionen att forlinga minniskors yrkesaktiva period.

Begreppet rorlighet kan ges olika innebérder. Herbert Parnes (1954, s 13-22)
gjorde i en genomgang for sextio ar sedan en atskillnad mellan tre betydelser.
Dessa avser formaga till mobilitet, vilja till mobilitet och faktisk flyttning. Oavsett
hur man teoretiskt formulerat sina begrepp maste de flesta studier enligt Parnes
forlita sig pa faktisk flyttning som empiriskt matt. Sa ar dock inte fallet i denna
artikel. Hir dr det snarast de bdda foérstnimnda inneborderna som star i centrum.
Jag kommer till att bérja med att uppmirksamma vilja till rorlighet. Direfter
undersoker jag individernas upplevda mojligheter till mobilitet som har att gora
med individuell fdrmaga men ocksd med yttre begrinsningar.

Pa basis av teori och tidigare forskning ir den forsta fragan till det empiriska
materialet om det finns samband mellan hilsoproblem och énskemal om byten
av arbetsplats/arbetsgivare och yrke. Den andra fragan giller mojligheterna att fa
ett annat arbete eller yrke. Om det inte finns alternativa jobb sa faller hela idén
med rorlighet. Dessutom maste arbetsgivarna vara beredda att anstilla perso-
ner med nedsatt arbetsformaga. For att ta reda pd hur det férhaller sig kan man
tillfraga arbetsgivare och som nimnts finns det sadana studier (Mortvik & Rautio
2009; Kaye, Jans & Jones 2011), men mina data innehaller ingen information
av det slaget. En indirekt metod att undersoka anstilldas mojligheter till annat
arbete eller yrke ar att fraga individerna sjilva. De kan forvisso ha orealistiska

uppfattningar - till exempel genom att vara pessimistiska eller optimistiska i
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overkant — men inget annat tinkbart matt dr heller fritt frin bedomningar som
ocksa kan brista i realism. Som indikatorer ir formodligen individernas egna
uppfattningar om sina arbetsmarknadsutsikter lika upplysande som manga andra.
De kan dessutom viga in sin egen mer eller mindre begrinsade férmaga att vara
mobil, vilket andra definitivt har svart att géra. Den fraga som jag hir stiller ar da
hur personer med hilsoproblem bedémer sina mojligheter att skaffa annat arbete
eller annat yrke.

Ytterligare ndgon kommentar bor goras. Det rader knappast nagot tvivel om
att ett arbets- eller yrkesbyte ibland betyder att individer med hilsoproblem kan
vara kvar i forvirvsarbete. Forskningen pekar emellertid pa att det kan krivas
stodjande insatser av olika slag. Mitt material ger inte underlag for att ta stillning
till hur olika atgirder frin myndigheternas sida ska vara utformade, exempelvis
Forsakringskassans och Arbetsférmedlingens aktiviteter, reglerna i sjukforsakring-
en eller lagen om anstillningsskydd. Foreliggande artikel behandlar inte regler

och praktiker utan stéller sina forskningsfragor i mer generella termer.

MATERIAL OCH METOD

Den enkitundersdokning som ligger till grund f6r min analys genomfordes hu-
vudsakligen under hosten 2010 men avslutades forst en bit in pa 2011. Bakom
enkiten star en forskargrupp vid min institution!, men sjilva datainsamlingen
gjordes av Statistiska centralbyran som anvinde arbetskraftsundersdkningarna
(AKU) som selektionsram. Ett urval anstillda i aldern 15-64 ar fick i samband
med AKU:s telefonintervjuer fraigan om de var villiga att besvara en enkit om
trygghet i arbete, sysselsittning och inkomst. Flertalet svarade ja och fick formu-
laret per post. Antalet besvarade enkiter kom att uppga till totalt 2 023. Efter
att bortfallet beaktats i tva led kan andelen svarande beriknas till omkring 54
procent. Genom kopplingen till AKU innehaller materialet en lang rad variabler
utover vad som técks i var enkit.

Analysens beroende variabler avser anstilldas 6nskemal om att byta arbete
och yrke och deras bedomningar av mojligheterna att gora detta. I enkiten
ingick bland annat frigor om viljan att byta arbetsplats/arbetsgivare respektive
yrke. Svarsalternativen var ”Ja”, Kanske” och *Nej”. Andelarna som svarade ja
var knappt 15 respektive knappt 13 procent pa de tva frigorna, medan i bada
fallen en tydlig majoritet var klara nejsigare. Onskemalen om rérlighet ir med
andra ord inte sa utbredda. Vi har ocksa en variabel som handlar om ett annat
sitt att pejla viljan att byta arbete. Svarspersonerna anmodades att ange vad de
foredrog: att vara sikra pa att litt fa annat jobb eller att fa behalla sitt nuvarande

jobb. Denna problematik har biring pa diskussionen om lagen om anstillnings-

! Projektet har finansierats av Vinnova (2009-02883) och letts av docent Tomas Berglund.
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skydd och dess eventuella effekter pa viljan till rorlighet. Det var en storre andel
som foredrog att fa behalla jobbet, men det bor noteras att drygt 13 procent
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svarade att de inte visste. Vidare stilldes frigor om mojligheterna att skaffa annat

minst likvirdigt arbete respektive yrke. Respondenterna kunde vilja mellan fem
alternativ - frin Mycket stora” till “Mycket sma”. Svaren pa de fragorna far da

utgora indikatorer pa individernas arbetsmarknadsutsikter. Hir riktas sokarljuset
mot dem som bedomde mojligheterna att fa annat arbete/yrke som ganska eller
mycket sma. Dessa utgor cirka 37 respektive 47 procent och kan betecknas som

inlasta.

Materialet har analyserats med hjilp av logistisk regression, dir oddskvoter
anger risker for olika kategorier relativt en referenskategori att svara pa ett visst
sitt. De oberoende variablerna innefattar bland annat fem hilsoindikatorer. En
forsta sidan ar en enkel friga om huruvida man f6r nirvarande uppfattar sin
hilsa som ”God”, "Ganska god”, *Varken god eller dilig”, "Ganska dalig” eller
"Dalig”. Eftersom timligen fa angav sin hilsa som dalig har de tva sistnimnda
kategorierna slagits ihop; de blir inda bara cirka sex procent. Tva andra indikato-
rer utgodrs av index. Ett av dessa fokuserar huruvida respondenterna efter arbetet
upplevde sig ha ont i 6vre delen av ryggen eller nacken, nedre delen av ryggen,
axlar eller armar, handleder eller hinder samt hofter, ben, knin eller fotter. Man
kunde vilja mellan att svara *Varje dag”, ”Ett par dagar per vecka”, "En dag per
vecka”, “Ett par dagar per manad”, "Mer sillan” eller "Inte alls”. Indexet som
summerar svaren ger alltsd ett matt pa arbetsrelaterad kroppslig vark. Det andra
indexet avser psykiskt vilbefinnande och utgr frin den sa kallade GHQ-skalan
— General Health Questionnaire, ett internationellt ofta anvint matt baserat pa tolv
pastaenden dir de svarande far ange i vilken utstrickning dessa stimmer in pa
deras situation under de senaste veckorna. Exempel pa pastaenden ir ”Jag har inte
kunnat koncentrera mig pa vad jag ska gora” och ”Jag har tinkt pa mig sjilv som
en betydelselds person”. Vissa sprakliga forbittringar har gjorts i formuleringarna.
Nir det giller de tva skalorna har datamaterialet delats in i fem kategorier, men
dir den kategori som har mest virk och minst psykiskt vilbefinnande har gjorts
relativt liten (cirka 7-8 procent) for att sirskilja de allra svagaste individerna.

Tva andra oberoende variabler ror sjukfrinvaro fran arbetet. Den forsta av
dessa handlar om huruvida man under det senaste aret varit frinvarande pa grund
av arbetsrelaterade besvir. Hir kunde respondenterna svara ja eller nej och 11-12
procent svarade ja. Den andra variabeln bygger pa en fraga om hur manga dagar
man varit frainvarande pa grund av sjukdom under det senaste halvaret. Data har
hir indelats i foljande kategorier: 0-2 dagar, 3-5 dagar, 6-10 dagar, 11-22 dagar,
23 dagar eller mer. Den sistnimnda kategorin har stor intern spridning - frin

personer som haft ungefir en manads sjukfranvaro till sadana som varit borta
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hela sista halvéret. Det skulle vara vanskligt att gdra pa annat vis eftersom det ror
sig om ganska fa individer som har manga sjukdagar.

Ytterligare en lang rad oberoende variabler finns med i de foljande eller vissa
av de foljande regressionsanalyserna: kon, dlder (som ju alltid ir en viktig faktor
nir det giller mobilitet), socioekonomisk kategori (hdgre chefer, professionella,
tjdnstemin pa mellanniva eller ligre nivd, tjdnstearbetare och arbetare), sektor
(privat, offentlig), ndringsgren, byte av arbete respektive yrke under de senaste
fem dren, anstillningskontrakt (fast, tidsbegrinsat), anstillningstid, veckoarbets-
tid, utbildning, utbildningsnivd jimférd med yrkets krav, 6verensstimmelse
mellan arbetet och inriktningen pa utbildningen, beredskap att utbilda sig for att
byta yrke, kommuntyp (storstadsomraden, mellanstora stider med omgivande
kommuner, mindre stider/orter och landsbygd), arbetstillfredsstillelse och arbets-
platsengagemang.

De tva sistnimnda variablerna ir sdrskilt viktiga nir det giller individernas vilja
till rorlighet. Arbetstillfredsstillelse mits med en fraga om hur néjd man ir med
arbetet som helhet. Svarsalternativen 16per fran "Mycket nojd” till "Mycket miss-
nojd”. Variabeln arbetsplatsengagemang (som ar en dversittning av engelskans
organizational commitment) bygger pa ett index innehallande fyra pastienden,
exempelvis ”Jag dr beredd att arbeta extra hart for att hjilpa min arbetsplats/orga-
nisation att bli framgangsrik” och ”Jag kinner mycket liten lojalitet med organisa-
tionen jag arbetar for”. Respondenterna fick ta stillning till i vilken grad vart och

ett av dessa pastidenden stimmer med deras egen uppfattning.

RESULTAT
Som ett forsta steg ska vi se hur de fem hilsoindikatorerna ar korrelerade med
de fem rorlighetsrelaterade variablerna. Korstabuleringarna presenteras i tabell 1.
Viljan till mobilitet forefaller vara relativt stark for flera av kategorierna med de
tydligaste hilsoproblemen. Med avseende pa dnskemal om att byta arbetsplats/ar-
betsgivare och yrke finner vi siledes héga procentandelar fér dem som har skattat
sin hélsa som ganska dalig eller dalig och liknande ménster upptrider for de tva
skalorna 6ver arbetsrelaterad virk respektive psykiskt vilbefinnande. Detsamma
giller for dem som har varit franvarande fran arbetet pa grund av arbetsrelate-
rade besvir senaste dret. Diaremot ir svarsmonstret delvis mindre distinkt nir
vi kommer till antalet sjukdagar senaste halvaret. Manga sjukdagar tycks dock
innebdra en ritt utbredd énskan om att byta yrke.

Pa fragan om man foredrar att litt kunna fa ett annat jobb framfor att behalla
det nuvarande blir svarsmonstren i viss man annorlunda. Procenttalen anger
andelarna som angett det forra alternativet av samtliga svarande (inklusive de

respondenter som svarat “vet inte”). Det dr enbart GHQ-skalan som i tabellen
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indikerar att de med storst problem skulle vara mer benigna att satsa pa alternati-
vet att litt kunna fa annat jobb. For den kategori som hade de flesta sjukdagarna
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under det senaste halvaret pekar resultatet it rakt motsatt hall.

Tabell 1. Korstabulering av oberoende och beroende variabler. Procent (oviktade tal) och antal.

Beroende variabler
Ser sma
Féredrar Ser sma utsikter
Vill byta att latt utsikter att skaffa
arbetsplats/ | Vill byta | kunnafa | att skaffa annat

Oberoende variabler arbetsgivare yrke | annat jobb | annat jobb yrke n
Sjalvskattad hélsa
Ganska dalig/dalig 25,0 24,6 32,8 64,3 72,5 112-122
Varken god eller dalig 21,0 16,3 37,1 49,3 54,7 288-312
Ganska god 13,2 10,9 37,2 34,6 45,7 780-825
God 12,0 11,2 40,5 30,4 40,0 713-749
Totalt 14,7 12,7 38,1 37,0 46,6 1893-2006
Arbetsrelaterad vark
(1msdtz)r?e S 20.0 20,6 35,0 52,6 58,9 133-143
2 20,1 21,3 33,2 46,2 57,9 290-305
3 15,1 11,9 35,6 33,5 441 400-430
4 13,5 9,9 39,8 33,5 43,4 483-510
5 Smé/inga problem 11,5 9,4 42,6 32,6 41,8 546-576

14,7 12,7 38,3 36,6 46,5 1852-1962
Totalt
Psykiskt vélbefinnande
(GHQ-index)
1 Svagt 40,9 33,3 51,0 49,0 60,0 143-151
2 22,9 18,4 40,1 39,8 52,0 304-377
3 14,1 10,1 38,2 41,2 45,5 403-429
4 9,7 8,2 35,0 32,4 43,9 430-477
5 Starkt 6,4 7,9 36,2 32,1 42,2 498-531
Totalt 14,7 12,4 38,1 36,9 46,6 1857-1989
Franvaro pa grund
av arbetsrelaterade
ﬁ’ssva' senaste aret 23,8 239 38,3 44,1 47,8 211-230
Nej 13,5 11,2 38,0 36,0 46,4 1676-1769

14,7 12,7 38,0 36,9 46,6 1887-1999
Totalt
Antal sjukdagar
;g":;f;ffgf"’a'et 18,9 21,6 203 64,6 64,9 65-74
11-22 16,5 24,4 41,9 39,8 48,2 83-86
6-10 23,5 19,5 39,7 47,2 50,8 125-136
3.5 15,4 11,4 32,9 37,6 45,3 242-255
0-2 13,3 11,1 39,6 34,4 45,5 1372-1446

14,6 12,7 38,1 36,9 46,6 1887-1997
Totalt

De tva sista kolumnerna i tabell I redovisar hur de fem hilsoindikatorerna
samvarierar med respondenternas bedomningar av sina utsikter att skaffa annat
likvirdigt arbete och yrke. Jag koncentrerar mig som sagt pa de tva svarskategorier
som angett ganska eller mycket sma mojligheter till byten och som darfor kan
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betecknas som inlasta. I ndstan samtliga sifferserier finner vi att de kategorier som
hade storst halsoproblem var mer pessimistiska om sina utsikter att skaffa annat
arbete eller yrke.

Den aterstiende resultatredovisningen kommer att dgnas at frigan huruvida
eller i vilken utstrickning monstren i tabell 1 star sig nir de olika hilsoindikato-
rerna och andra relevanta variabler analyseras tillsammans. Kontroller har ocksa
gjorts med halsoindikatorerna en i taget utan att utfallen blivit speciellt annor-
lunda. 7abell 2 presenterar resultaten for onskan att byta arbetsplats/arbetsgivare
respektive yrke samt preferensen att litt kunna fa annat arbete. Det dr framfor
allt en av halsoindikatorerna, psykiskt vilbefinnande, som verkar ha betydelse
for respondenternas svar pa frigan om de vill skifta arbetsplats/arbetsgivare.
Svagare psykiskt vilbefinnande ér tydligt forknippat med en benigenhet att svara
jakande. Om vi inte inkluderar arbetstillfredsstillelse och arbetsplatsengagemang
- vilka bada ir starkt negativt relaterade till bytesviljan - blir effekten av psykiskt
vilbefinnande mycket stdrre. Det tycks ocksa som att antalet sjukdagar spelar en
viss roll. Individerna med de flesta sjukdagarna tenderar att vara mindre villiga att
byta arbetsplats/arbetsgivare. Resultatet ir dock mer osidkert statistiskt sett.

Bland de variabler som inte visas i tabell 2 ir det vissa som sarskilt kan fram-
hallas: dlder, arbetsplatsengagemang och arbetstillfredsstillelse. Yngre dr mer in-
tresserade dn dldre av att byta arbetsplats/arbetsgivare och ju starkare arbetsplats-
engagemang och arbetstillfredsstillelse desto ligre dr bytesviljan. Vidare spelar
det roll om utbildningsnivan ar hogre eller ligre dn de krav arbetet stiller. En
diskrepans i ena eller andra riktningen bidrar till storre bendgenhet att 6nska sig
annan arbetsplats/arbetsgivare. Offentliganstillda ar i ligre grad angeldgna om
byte av arbetsplats/arbetsgivare dn vad privat anstéllda ir.

Med avseende pa huruvida man vill vixla yrke dr resultaten timligen spretiga
och det finns bara ett klart signifikant utfall: den kategori som har det nist hogsta
antalet sjukdagar har oftast svarat ja pa frigan. Koefficienten dr hog ocksa for dem
med flest sjukdagar, men den kan inte bekriftas statistiskt. Detsamma giller for
dem med svagast psykiskt vilbefinnande. En motsatt tendens foreligger for vari-
abeln sjilvskattad halsa dir viljan till yrkesbyte tycks vara relativt lag bland dem
som beddmer sin hilsa som mindre god, men - aterigen — ir resultaten instabila.

Arbetstillfredsstéllelse ger ett liknande utfall som i relation till den foregiende
oberoende variabeln, medan betydelsen av alder och arbetsplatsengagemang dr
svagare. Att man gjort dtminstone ett yrkesbyte under de foregiende fem aren
bidrar uppenbarligen ocksa till viljan att byta. Detsamma giller om utbildnings-
nivan ar avsevirt hogre dn de krav arbetet stiller och motsatsen upptrider om
utbildningens inriktning stimmer verens med arbetet. Beredskap att utbilda sig

for att kunna ta ett jobb i annat yrke ir likasa en mycket viktig faktor. Personer
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utanfor storstadsomradena dr mer intresserade av yrkesbyte in de som bor i dessa
omraden och min dr det i mindre utstrickning dn kvinnor.
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Tabell 2. Effekter pa viljan att byta arbetsplats/arbetsgivare respektive yrke samt valet att latt
kunna fa annat jobb. Logistisk regression. Oddskvoter.

Foredrar att latt
QLZ‘?LZ?::ZJ Yrke® kunna fa annat

jobb?
Sjalvskattad hélsa
Ganska dalig/dalig 1,21 0,60 0,97
Varken god eller dalig 1,02 0,54+ 0,96
Ganska god 0,94 0,71 1,04
God (ref) 1 1 1
Arbetsrelaterad vark (index)
1 Stdrre problem 0,79 0,81 0,95
2 1,00 1,71+ 0,84
3 0,85 0,77 0,78
4 1,07 0,77 0,92
5 Sma/inga problem (ref) 1 1 1
Psykiskt vélbefinnande (GHQ-
index)
1 Svagt 2,70* 1,73 1,15
2 1,89% 1,00 0,76
3 1,68+ 0,90 0,92
4 1,10 0,71 0,81
5 Starkt (ref) 1 1 1
Franvaro pa grund av arbets-
relaterade besvér senaste aret
Ja 1,03 1,35 1,05
Nej (ref) 1 1 1
Antal sjukdagar senaste halvaret
23 eller fler 0,40+ 1,55 0,37*
11-22 0,64 2,88* 1,22
6-10 0,66 1,00 0,80
3-5 0,70 0,66 0,75
0-2 (ref) 1 1 1
Adjusted R? 0,44 0,47 0,18
Konstant 1,02 0,45 1,04
n 1703 1700 1701

Signifikansnivaer: ** p<0,01; *p<0,05; +p<0,10.

2 Med kontroll fér kén, alder, socioekonomisk kategori, sektor, naringsgren, byte av
arbetsplats/arbetsgivare senaste fem aren, anstallningskontrakt, anstéliningstid,
veckoarbetstid, utbildningsniva, utbildningsniva visavi yrkets krav, 6verensstimmelse

mellan utbildningsinriktning och arbetet, kommuntyp, arbetstillfredsstéllelse och
arbetsplatsengagemang.

> Med kontroll for samma variabler som i not a, med undantag for att byte av arbetsplats/
arbetsgivare senaste fem aren ersatts med byte av yrke under samma period och att variabeln
beredskap att utbilda sig fér att byta yrke lagts till.
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Nista friga handlar om huruvida individer med hilsoproblem skulle foredra att
vara sikra pa att litt fa annat jobb framfor att vara sikra pa att kunna behélla det
de for tillfillet har - eller om det mahinda foérhéller sig tvirtom. Vi ska paminna
om att en ritt stor andel respondenter angav att de inte visste vad de foredrog. I
den regression som hir redovisas star alternativet “att litt kunna fa annat jobb”
mot 6vriga, det vill siga bade de som uttryckt preferens for att fa behalla nu-
varande jobb och de som svarat "vet inte”. For att vara pa den sikra sidan har
ocksa andra l6sningar provats: att helt ta bort “vet-inte”-kategorin och att sla ihop
denna med dem som valt att litt fa annat jobb. Dessa icke redovisade regressioner
genererar emellertid ganska likartade resultat.

Det ir bara en av hilsoindikatorerna som verkar ha substantiell betydelse for
svarsmonstret, nimligen antalet sjukdagar under senaste halvaret. De som har
flest sadana 4r minst benigna att vilja "att litt kunna fi annat jobb”. Ovriga
indikatorer som hir anvints forefaller inte vara sa viktiga. Under alla omstindig-
heter finns det inget stod for tanken att mianniskor med hilsoproblem skulle vara
sarskilt angeldgna om att latt fa ett annat jobb pa arbetsmarknaden.

Bland de icke redovisade variablerna dr det vissa som framtrider som speciellt
viktiga. Arbetsplatsengagemang och arbetstillfredsstillelse bidrar bada starkt till
att man viljer bort alternativet att litt kunna fa annat jobb. Att vilja det alternati-
vet dr ocksa relativt ovanligt bland offentliganstillda och bland personer i mindre
stader/orter eller pa landsbygd. De som foredrar att litt kunna fa annat jobb
ir anstillda i hogre chefsstillning, professionsyrken och tjanstemannajobb pa
mellanniva. Den preferensen ir pataglig Zven om man har varit anstilld i mindre
dn 15 ar, om man har bytt arbetsplats/arbetsgivare under de senaste fem aren och
om man har en utbildningsniva som overstiger de krav arbetet stiller.

Som ett sista steg 1 analysen ska vi se hur individer med varierande hilsotill-
stand uppfattar sina mojligheter att skaffa annat, minst likvardigt arbete och yrke
(¢abell 3). Fokus ir hir inriktat pa bedomningen att mojligheterna dr mycket eller
ganska sma, det vill siga pa att man befinner sig i en last situation. Bland de
manga kontrollvariablerna ingar denna gang inte arbetstillfredsstillelse och arbets-
platsengagemang eftersom de saknar egentlig betydelse. I 6vrigt kontrolleras for
samma faktorer som i respektive regressioner i tabell 2.

Upplevelsen av att ha begrinsade utsikter att skifta till annat dtminstone likvir-
digt arbete samvarierar med hilsoindikatorerna i olika grad. I friga om variabeln
sjalvskattad hilsa dr det uppenbart att storre hilsoproblem dr férknippade med en
benigenhet hos individerna att bedéma chansen att skaffa annat arbete som liten.
Utfallen for psykiskt vilbefinnande och antal sjukdagar senaste halvéaret pekar i

samma riktning men ir ostadigare.
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Tabell 3. Effekter pa uppfattningen att man har mycket eller ganska sma mojligheter att skaffa L_'u
annat likvardigt arbete respektive yrke. Logistisk regression. Oddskvoter. X
=
Arbete® Yrke® <
Sjalvskattad hélsa
Ganska dalig/dalig 2,21** 2,61**
Varken god eller dalig 1,54 1,29
Ganska god 0,93 0,99
God (ref) 1 1
Arbetsrelaterad vark (index)
1 Stdrre problem 0,84 1,04
2 1,07 1,68
3 0,80 1,01
4 0,95 1,06
5 Sma/inga problem (ref) 1 1
Psykiskt valbefinnande (GHQ-index)
1 Svagt 1,65+ 2,11
2 1,34 1,48*
3 1,39+ 1,13
4 0,88 0,98
5 Starkt (ref) 1 1
Franvaro pa grund av arbetsrelaterade
besvar senaste aret
Ja 0,89 0,73+
Nej (ref) 1 1
Antal sjukdagar senaste halvaret
23 eller fler 1,96+ 0,89
11-22 1,06 1,04
6-10 1,61* 1,20
3-5 1,12 1,02
0-2 (ref) 1 1
Adjusted R? 0,26 0,25
Konstant 1,67 2,41
n 1742 1839

Signifikansnivaer: ** p<0,01; *p<0,05; +p<0,10.

2 Med kontroll for kon, alder, socioekonomisk kategori, sektor, néaringsgren,
anstallningskontrakt, byte av arbetsplats/arbetsgivare senaste fem aren, anstéllningstid,
veckoarbetstid, utbildningsniva och kommuntyp.

> Med kontroll for samma variabler som i not a, med undantag for att byte av arbetsplats/
arbetsgivare senaste fem aren ersatts med byte av yrke under samma period och att variabeln
beredskap att utbilda sig for att byta yrke lagts till.

Andra variabler med obestridligt signifikanta effekter dr framfor allt dlder, tidigare
byte av arbetsplats/arbetsgivare och kommuntyp. Méjligheterna att skaffa annat
minst likvirdigt arbete bedéms oftare som klart begrinsade bland ildre, bland
dem som inte bytt arbetsplats/arbetsgivare under senaste femarsperioden och
bland personer bosatta utanfor storstadsomradena.

Nir vi kommer till utsikterna att skaffa annat och minst likvirdigt yrke finner
vi att resultaten for hilsoindikatorerna i viss man liknar vad som visades betrif-

fande chanserna till annat arbete. For variablerna sjilvskattad hilsa och psykiskt
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vilbefinnande ir det utan tvekan kategorierna med simsta hilsan/vilbefinnandet
som dr mest pessimistiska. Nagra skillnader gentemot resultaten i den narmast
foregaende regressionen kan dock noteras. Den kategori som ligger nist samst till
i friga om arbetsrelaterad virk dr mest bendgen att misstro mojligheterna till ett
yrkesbyte. Antalet sjukdagar senaste halvaret verkar inte spela nagon nimnvird
roll, men om man har varit frinvarande pa grund av arbetsrelaterade besvir under
senaste aret forefaller man vara mindre pessimistisk om mojligheterna att byta
yrke.

Andra faktorer av betydelse f6r hur man bedémer mojligheterna att skaffa
annat minst likvirdigt yrke dr alder, kon, tidigare yrkesbyte och beredskap att
utbilda sig for att vixla yrke. Yngre ir mindre pessimistiska dn dldre och min ir
mindre pessimistiska dn kvinnor. Detta giller ocksd for dem som har skiftat yrke
tidigare — under en period om fem ar tillbaka i tiden - jimf6rt med dem som inte
gjort det och for dem som ir beredda att utbilda sig vidare jimfort med dem som

inte ir det.

SLUTSATSER

Mot bakgrund av ovanstiende analys kan man inte fdsta alltfor stora forhopp-
ningar till att rorlighet pa arbetsmarknaden ska bli ett slags universalmedicin vid
hilsoproblem bland anstillda. Den frimsta anledningen till den slutsatsen ir de
data som pekar pa att individerna upplever inlasning — att deras utsikter att byta
till nagot annat dr begrinsade. Inldsningen kan ha att gora med savil individuell
oférmdga som hinder sammanhingande med efterfrigan pa arbetsmarknaden.
Som matt pa kringskurna rorlighetsutsikter har hir anvints subjektiva indikatorer,
men dessa siger oss troligen atskilligt om hur verkligheten gestaltar sig.

De hilsoindikatorer som forekommer i undersdkningen verkar inte spela sa
stor roll for viljan att byta arbetsplats/arbetsgivare eller yrke. Dock existerar ett
tydligt samband mellan svagt psykiskt vilbefinnande och vilja att vixla arbets-
plats/arbetsgivare. Detta ligger i linje med tidigare studier som pavisat att mentala
problem och utbrindhet samvarierar med en storre benigenhet att byta till
annat arbete (Ekberg m fl 2011). Svagt psykiskt vilbefinnande ar féormodligen 1
ritt stor utstrickning en fraga om vantrivsel i arbetet. Effekten av denna faktor
forstirks ocksa kraftigt nir arbetstillfredsstillelse och arbetsplatsengagemang
plockas bort ur analysen. Angaende 6nskan om yrkesbyte foreligger ett samband
med antalet sjukdagar under det senaste halvaret. Manga sjukdagar verkar stirka
denna 6nskan, men det kan noteras att for den kategori som har flest sjukdagar ar
effekten inte signifikant.

Flertalet av hilsoindikatorerna ger heller inte nagra signifikanta utslag nir det

giller det val som respondenterna i var enkat stilldes infor: att litt kunna fa ett
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annat arbete eller att fa behalla det man har. Det enda som klart kan sigas ir att
de individer som hade det hogsta antalet sjukdagar under senaste halvaret var
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mindre bojda att vilja alternativet att Litt hitta ett annat jobb. Onskan om ett

sadant byte var relativt ovanlig inom denna kategori.

Aven om anstillda med hilsoproblem inte har speciellt starka 6nskningar om
att byta arbetsplats/arbetsgivare eller yrke kan deras vilja i det hinseendet vara
tillricklig som utgangspunkt for en betydelsefull rorlighet. Viktigare ar likvil hur
individerna bedémer sina mojligheter att skaffa annat minst likvirdigt arbete eller
yrke. Min empiriska analys pekar pa att personer med svagare hilsa i stor utstrick-
ning upplever det som svart att fa en forindring till stind. Resultaten indikerar att
hilsoproblem gor manniskor mindre optimistiska vad giller utsikterna att skaffa
annat arbete eller yrke. Detta kan bero pa att fysiska och psykiska besvir begrin-
sar individers fysiska eller psykiska kraft och formaga att gora det som rorligheten
kriaver men ocksa pa att det inte finns sa manga passande jobb och att arbetsgivar-
na girna rekryterar andra personer.

Att man skattar sin hilsa som dalig eller ganska dalig sammanhinger med en
forhojd benidgenhet att bedoma chanserna att fa annat minst likvardigt jobb som
ganska eller mycket sma. Liknande men statistiskt svagare monster framtrider for
psykiskt vilbefinnande och antal sjukdagar under senaste halvaret. Det ska inte
uteslutas att personer med hilsoproblem ir sirskilt negativa i sina bedomningar.
A andra sidan finns det ju underskningar som ger dem anledning att vara pes-
simistiska; arbetsgivarnas intresse for att rekrytera sjukskrivna tycks vara begrin-
sat (Mortvik & Rautio 2009, s 20-21). Att byta yrke implicerar manga ganger
ytterligare ett moment satillvida att det kan kridvas nagon form av utbildning och
beredskapen att utbilda sig dr en visentlig faktor. Respondenternas bedémningar
av sina mojligheter till yrkesvixling sammanhinger med sjilvskattad hilsa och
psykiskt vilbefinnande; simre tillstind ir forknippade med en hogre grad av
misstrostan. Ett utfall pekar — svagt — at ett annat hall; det avser franvaro pa grund
av arbetsrelaterade besvir under senaste aret. Sidan franvaro tycks innebira en
mindre pessimistisk syn pa utsikterna till yrkesbyte.

De hir redovisade resultaten motsiger inte att byte av arbete och/eller yrke
kan vara en god 16sning — kanske till och med den enda rimliga - f6r anstillda
med hilsoproblem och langvarig sjukskrivning. Tidigare forskning har visat att
sadan mobilitet kan ha stor betydelse (Goransson, Aronsson & Melin 2002;
Mellner, Astvik & Aronsson 2009). Ofta behdvs det emellertid extraordinira in-
satser fran involverade aktorer, nagot som inte nirmare berdrts hir. Denna artikel
bidrar framfor allt med insikten att det knappast ricker med en allmin 6kning
av rorligheten pa arbetsmarknaden. Visserligen dppnar sig dirmed fler mojlighe-
ter, men de vakanta jobben maste ocksa passa dem som har svagare hilsa, dessa

individer maste vara starka nog for att byta och arbetsgivarna maste vara beredda
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att rekrytera dem. I dessa villkor ligger hinder som inte ir alldeles litta att komma
forbi. Min studie tyder pa att personer med hilsoproblem i ritt stor utstrickning

har uppfattat de hinder som finns.
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