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Antologin Yrkesarbetande kvinnors hiilsa,
skriven av en grupp forskare frin olika
vetenskapliga discipliner, ger en 6versikt av
kvinnans situation i arbetslivet. Boken in-
leds med ett kapitel som sammanfattar var-
for det dr viktigt att studera kvinnors arbets-
liv. Direfter beskrivs kvinnors stillning pd
den svenska arbetsmarknaden. Metodfragor
dgnas ett kapitel, och direfter kommer av-
snitt om olika specifika hilsoproblem bland
kvinnor. Fértjinstfullt har ett kapitel dgnats
it mannens situation i arbetslivet — nigot
som ir visentligt mycket mindre studerat
ur ett genusperspektiv 4n kvinnans.

Det férsta kapitlet forfattat av Karen
Messing och Asa Kilbom, biolog respektive
arbetsfysiolog, ger en omfattande informa-
tion om varfor det ér viktigt med kéns-
specifika studier av samband mellan hilsa/
ohilsa och arbetsliv. Kapitlet ger ocksé en
oversikt om hur kvinnors situation i arbets-
livet beaktats (eller snarare inte beaktats) i
studier rérande minga arbetsrelaterade eller
arbetsorsakade sjukdomar. Forfattarna ger
exempel pa hur kvinnors sjukdomar initialt
ofta tolkats som “psykiska”, “masshyste-
riska” eller “existentiella”. S& upplevde ex-
empelvis kvinnliga tindsticksarbetare i Eng-
land misstro mot de symptom de beskrev —
innan man s sméningom upptickte att de
led av fosforforgiftning som forstorde kik-
benen! Tankevickande idr att forskare vid
studier av ryggsmirta “glomt” att friga om
de kvinnor som besviras av ont i ryggen
"just nu” har mens eller inte, trots att mens-

virk ofta lokaliseras till ryggen. Det dr klart
att vi under sidana betingelser har svérig-
heter att pd ett systematiske sitt faststilla
orsaksfaktorer vid ryggbesvir. Nar man vid
studier anvinder yrkestitel som approxima-
tion fér ndgon specifik exponering kan hin-
syn inte tas till att mén och kvinnor mycket
ofta, trots samma yrkestitel, har helt olika
arbetsuppgifter.

Var finns kvinnorna pa arbetsmarkna-
den? Hanna Westberg, arbetslivspedagog,
ger en ingdende beskrivning av mins och
kvinnors situation i yrkeslivet, bidde vad
avser yrke, position och anstillningstrygg-
het. Detta kapitel 6nskar jag att de som
skrev SOU 1995:149, delbetinkande om
ritten till ersittning och berikning av in-
komstunderlag under sjukperiod, hade list
och tagit till sig! Dir hivdas helt franke att
”den svenska arbetsmarknaden kinneteck-
nas av en ldngt framskriden integrering dir
miins och kvinnors arbetsutbud endast i ringa
grad begrinsas av konsbestimda yrkesgrin-
ser”, ndgot som stér i motsats till i stort sett
all forskning inom omradet. Westbergs ka-
pitel i denna bok ger en helt annan och
mycket mer korrekt bild av verkliga livet.

Kapitlet om ”Psykologiska skillnader
mellan min och kvinnor” ir forfattat av
psykologerna Malin Lindeléw och Carina
Bildt Thorbjérnsson. Forfattarna for ett in-
gdende resonemang om de skillnader som
observerats mellan kvinnor och min ir ge-
netiskt eller miljomaissigt betingade, ndgot
som mdste vara dnnu svarare att studera dn
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drftlighetens inflytande pd sjukdomar. I det
senare fallet kan man ju t ex studera eniiggs-
respektive tvadggstvillingar. Men om det ir
s att pojkar och flickor redan mycket tidigt
behandlas olika forefaller det omojligt att
fd ndgon reda i detta forskningsomrade. Jag
vet inte heller hur viktigt det egentligen ir.
Det viktiga i arbetslivet torde vara att de
egenskaper som individen har tas tillvara
pa ett bra sitt, inte om egenskaperna ir
"manliga” eller “kvinnliga”, och inte heller
om egenskaperna ir genetiskt betingade
eller beror pad miljofaktorer. Detta betonas
ocksa i kapitlet om biologiska egenskaper
av betydelse for kvinnors arbetsrelaterade
hilsa (Karen Messing och Asa Kilbom).
Arbeten som ir for tunga for kvinnor ir
mycket ofta ocksa f6r tunga fér manga min.

Kapitlet om hilsoindikatorer for kvin-
nor i arbetslivet (Kristina Alexanderson,
socialmedicin) ger en bred &versikt 6ver
olika sitt att mita hilsa och ohilsa, de re-
gister som stdr till forfogande och de fall-
gropar man kan falla i d man utifrdn stu-
dier huvudsakligen gjorda p& min forsoker
dra slutsatser om kvinnor. Kapitlet 4r rela-
tivt omfattande men ger ett intryck av att
forfattaren forsoke ge sd mycket fakea pd ett
begrinsat utrymme att helheten blir svir att
se for den oinsatte. Jag har till exempel
mycket svért att forstd pastdendet att kvin-
nor med diffusa sjukdomssymptom av typ
”sjuka hus symptom” tidigare skulle ha be-
handlats med kénsstympning!

Kapitlen om specifika hilsoproblem om-
fattar hjartkirlsjukdom (Peter Westerholm,
arbetsmedicinsk epidemiologi), hudsjuk-
domar (Birgitta Meding, yrkesdermatologi),
muskuloskeletal sjullighet (Asa Kilbom och
Karen Messing) samt psykisk ohilsa (Carina
Bildt Thorbjérnsson och Malin Lindelow).
Hjirtkirlsjukdom (eller snarare kranskirls-
sjukdom, for det dr vad kapitlet handlar om)

ir betydligt vanligare bland min 4n bland
kvinnor i yngre &ldersgrupper, sd det ir
egentligen inte konstigt att de flesta studier
om sjukdomens arbetsrelation rér min. Det
ir att notera att de studier som finns om
mins hjirtsjukdomar inte specifikt under-
sokt minnens sjuklighet ur ett konsperspek-
tiv. P4 senare ar har vi ocksa fitt mer kun-
skap om dessa sjukdomar bland kvinnor,
och dven ur ett kénsperspektiv. Eksemsjuk-
domar ir betydligt vanligare bland kvinnor
4n bland min, och forfattarens slutsats 4r
att detta snarare beror pa skillnader i expo-
nering (vatarbete, nickelexponering) dn pa
skillnader i t ex hudens kinslighet. Aven
muskuloskeletal sjuklighet 4r betydligt van-
ligare bland kvinnor dn bland min. Hir
pekar forfattarna pa svérigheterna att skilja
mellan fysisk och psykosocial belastning i
arbetet. Repetitivitet innebir en fysisk be-
lastning dven om kraften i varje repetition
ir ldg, medan monotoni ir en psykosocial
belastningsfaktor som grundar sig pé indi-
videns upplevelse. Alla personer upplever
inte alla repetitiva arbeten som monotona.
Samband mellan arbetsvillkor och psykisk
ohilsa eller med brist pd psykiskt vilbe-
finnande har studerats pd manga olika sitt.
Kapitlet ger en 6versikt 6ver litteraturen pa
omridet. Féredomligt nog dr processen for
urvalet av de studier som citeras beskriven.
Omradet ir svarstuderat, bide dirfor att ut-
fallet sannolikt kan tinkas paverka expone-
ringsinformationen i tvirsnittsstudier eller
“case control” studier, och dirfoér att de
diagnostiska kriterierna for psykisk ohilsa
varierar. Det ir till exempel visat att kvin-
nor oftare 4n min fir en psykisk diagnos
dven ndr min och kvinnor enligt ett van-
ligt anvint frigeformulir uppvisar likartade
symptom. Forfattarna citerar ocksa en studie
dir den undersokande personens kon visat
sig paverka hur ménga kvinnor som fir en
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psykisk diagnos pd sé sitt att manliga under-
sokare oftare bedémer kvinnor som psykiskt
sjuka in kvinnliga undersokare.

Ett kort kapitel skrivet av filosofen Sven
Ove Hansson beror yrkestoxikologin, ddr
kvinnor ofta fsrsummats. Kvinnokroppens
sammansittning med en hogre andel fett
medfér olika forhallanden f6r absorption,
fordelning i kroppen och utséndring av ke-
mikalier. Férsummelserna beror inte bara pa
ointresse utan dven pé att fi kvinnor arbetar
iyrken som medfér massiv kemikalieexpone-
ring (och, som tur 4r, pa senare ar dven for-
hallandevis f4 min, Atminstone i vistvirlden)
vilket gor effekter pd kvinnor svarstuderade.
Stora material krivs ofta for att pavisa métt-
ligt forhojda risker.

Kapitlet om min, arbete och hilsa, skri-
vet av arbetspsykologen Anders Kjellberg,
ir tankevickande. De flesta studier av ar-
betsmilj6 och hilsoeffekter har forvisso gillt
min, men inte min som min utan snarare
min som representanter for minskligheten,
vilket medf6r att specifikt manliga problem
egentligen har belysts i betydligt mindre ut-
strickning dn specifikt kvinnliga. I kvinno-
forskningen har man ofta pekat pd konse-
kvenserna av den manliga kénsordning som
ger mannen dominans dver kvinnan, men
denna ordning innebir ocksd att en mindre
grupp min kommer att dominera éver den
stora majoriteten av min. Betydelsen av detta
for majoriteten min vad avser hilsan ir inte
undersdkt. Det ligger alltsa enligt forfattaren
en fara i att ldta genusperspektivet skymma
klassperspektivet. Sammanfattningsvis anger
Kjellberg att minnens problem ofta priori-
teras i arbetsmiljosammanhang men att de
inte identifierats som mansproblem. Resul-
tatet har blivit att kénet inte har bedomts
ha nigon relevans i en analys av de hilso-

risker i arbete som i férsta hand drabbar
min medan kénet ofta anges vara en huvud-
forklaring till kvinnornas problem. Detta
forhallande ér naturligtvis orimligt.

Kapitlen i denna bok varierar ndgot vad
avser hur litta de verkar vara att forsta for
den som inte redan kan en del om arbets-
milj6 och hilsa, och det 4r dirfor inte helt
enkelt att ange en klar malgrupp fér bo-
ken. Den innehéller emellertid mycket av
intresse for den som ir intresserad av kvin-
nans arbetsrelaterade sjuklighet och hennes
position pd arbetsmarknaden, och om hur
kvinnors hilsa/ohilsa beaktats (dvs oftast
inte beaktats) och uppfattats.

Trots alla jimstilldhetsstrivanden ses
kvinnors ohilsa fortfarande ofta som svir-
bestimd och ifrdgasatt. For att dtergd till
SOU 1995:149 anger man dir att sjukdomar
som inte ir “objektivt konstaterbara” skulle
std for den stdrsta minskningen av fortids-
pensionerna. Hirvid nimns direke rérelse-
organens sjukdomar, dir kvinnor stir for
majoriteten av sjukligheten, medan psykisk
sjuklighet, dir min stdr for en ndgot storre
del av fértidspensionerna, ej nimns som
besparingskilla. Rorelseorganens sjukdo-
mar, liksom manga andra "ldgstatussjuk-
domar” som ofta drabbar kvinnor, har for-
summats vad giller forskning om orsaker,
klinisk bild, diagnostik och behandling.
Denna férsummelse har nu lett till att ett
stort antal minniskor (lis, mest kvinnor)
med dessa sjukdomar stills utanfor rite till
ersittning i socialférsikringssystemet. Sa
visst behdvs denna bok — och ytterligare
forskning om kvinnors hilsoproblem!

Docent Lena Ekenvall
Yrkesmedicinska enheten
Stockholms lins landsting
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