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Forord

LOs uppgift ar att tillvarata arbetstagarnas intressen pé arbetsmarknaden och i
samhéllspolitiska fragor. Hur arbetsvillkor och arbetsmiljo paverkar arbetstagarnas hélsa ar en
viktig fraga for LO.

Den hér rapporten handlar om relationen mellan arbete och hélsa. Den ger en bred
beskrivning av de olika villkor kvinnor och mén 1 arbetaryrken respektive tjdnstemannayrken
har pa arbetsmarknaden. Detta dr nddvandig kunskap for att vi ska forsta klass- och
konsskillnader 1 ohédlsa och hitta végar till en jamlik och jimstalld hélsa.

Rapporten dr en utveckling och fordjupning av avsnittet om jamlik och jamstilld hidlsa som
varit en del av LOs arliga rapport Tid, makt och pengar, Sveriges jamstdlldhetsbarometer.
Den &r skriven av Fanny Larsdotter, under hennes praktik pa enheten for vilfard, utbildning
och arbetsmarknad pd LO. Handledare har varit Ulrika Lorentzi, utredare.

© Landsorganisationen i Sverige 2017

Omslagsfoto: Lars Forsstedt

Grafisk form: LO

Tryck: Bantorget Grafiska AB, Stockholm 2017
ISBN 978-91-566-3240-2

L0 17.06 100



Innehallsforteckning

SammMaNfatiNiNg ....cooo i e nnn s 5
LI 11 1= [0 T T 7
1.1 FacCKIiG fEMINISIM ...t er e e e e s 8
1.2 Syfte 0Ch iSPOSITION ...ccoiiiiiiii e 8
2. Ohédlsan och dess KONSEKVENSET ......c.cciiiiiiiiiicccieeerrsnsssssssmsr s e e e s s s s s s ssn e e e e e e s s s s ssmmmnnes 9
2.1 Ohalsa — en fraga om KIass 0Ch KON ..........c..uieiiiiiiiiec e 9
2.2 Sjalvskattning @V hAISA.........cooiiiiiiiiii e 13
2.3 Franvaro och narvaro Vid SJUKAOM .........c..oeiiiiiiiiiiiiee e 15
2.4 Slutsatser: ohalsan och dess KONSEKVENSEr.............coviiiiiiiiiiiiieiee e 17
3. Arbetets OrganiSering........ccccucimiriiniimer i —————————— 19
K =L o =T F= W o .4 I 1T [PPSR 19
3.2 Anstallningsformens betydelSe ...........oooo i 21
3.3 Slutsatser: arbetets 0rganiSering .........cooouiiiiiiiii e 21
4. Fysiska arbetsmiljofaktorer ..o s 23
o IV T[] = F= LY = Lo [T 1S (Y P 23
4.2 Belastning i @rbetel... .. e s 24
4.3 Slutsatser: fysiska arbetsmiljofaktorer ..o 25
5. Arbetets psykosociala miljo .........cccccviiiiiininiinn e ————— 26
5.1 Stress och psykisk PAfreStNING........coo i 26
5.2 ArDetetS KraV ..o 27
5.3 Det kadnslomassigt krdvande arbetet.............oooiiiiiiii i 29
5.4 Slutsatser: arbetets psykosociala miljo...........c.eeeeviiiieiiiiiii e 30
6. Fordjupning: Hot, vald och sexuella trakasSerier ..........ccccccrveccemeereccesesccsneeesssssneeenene 32
L0 I (o Qo T3 1Y - 1 [ SRR 32
6.2 SEXUEIIA traKASSEIIEN ... ieeeiee ettt e et e e et e e e e e e e e e e et e e e e e nnnseeennnees 34
6. 3 Slutsatser: hot, vald och sexuella trakasserier .............cccooiiiiiiiiiie e 36
7. Fordjupning: Arbetsmiljoarbete och foretagshalsovard...........cccoooiiiiiiiniicicceiccieen. 37
7.1 Systematiskt arbetsmiljoarbete ...........oooo i 37
7.2 FOretagShalSOVAIG.........c.uvviiiiiiiiee ettt e e e enneeaas 38
7.3 Slutsatser: arbetsmiljoarbete och foretagshalsovard ...........c.cccoovieiiiiieiie i, 40
L. T (T == T o 4
T o1 1103 (0] €1 F=To IO SO UPRT R RRRRRPPP 41
=T =T = T = 44
] =T o 46






Sammanfattning

God hélsa har ett tydligt samband med klass och kon. Kvinnor har mer vérk och psykisk
ohélsa &n min. Kvinnor har ocksa en betydligt hdgre sjukfranvaro &n mén: tvd av tre
sjukskrivna dr kvinnor. Drygt var fjarde kvinna och néra var femte man har besvar med hilsan
orsakade av arbetet. Kvinnor i arbetaryrken sticker ut med stdrst problem med ohélsa. I den
hér rapporten visas hur skillnader i hilsa hinger samman med skillnader i arbetslivet.

Savil arbetsvillkor som arbetsmiljé och mgjligheten att kunna balansera yrkeslivet med
familjeliv och fritid, &r viktigt for hilsan. Det finns skillnader mellan kvinnor och mén och
mellan arbetare och tjanstemén pa alla dessa omraden, till exempel:

e Arbetare dr betydligt mer exponerade for miljorelaterade risker i arbetet dn tjansteman.
Min i arbetaryrken &r utsatta for bland annat buller, kyla och vibrationer. Kvinnor i
arbetaryrken dr ofta utsatta for kontakt med vatten, rengdringsmedel och ménskliga
utsondringar.

e Nistan hélften av kvinnor i arbetaryrken upplever sitt arbete som psykiskt pafrestande,
vilket 4r samma niva som for tjinsteméan. Den grupp som har minst psykiskt
pafrestande arbete d4r mén i arbetaryrken dér en tredjedel upplever detta.

e Kvinnor arbetar oftare 4n mén i yrken som varje vecka innebér kontakt med svart
sjuka manniskor eller ménniskor med problem. Detta géller 43 procent av kvinnorna 1
arbetaryrken och 31 procent av kvinnorna i tjinstemannayrken. Bland mén i bade
tjdnstemanna- och arbetaryrken dr motsvarande andel 17 procent.

e [ genomsnitt arbetar fyra av tio kvinnor 1 arbetaryrken deltid, jaimfort med knappt tva
av tio kvinnor i tjanstemannayrken och farre 4n en av tio mén i1 bade arbetaryrken och
tjanstemannayrken. Den vanligaste orsaken till att kvinnor i arbetaryrken arbetar deltid
ar att heltidsarbete saknas. Kvinnor 1 arbetaryrken ar den grupp dér det ar vanligast
med tidsbegriansade anstéllningar, 22 procent jamfort med 15 procent bland mén 1
arbetaryrken och runt 10 procent for tjinstemén av bada konen.

e Over hilften av kvinnorna i arbetaryrken arbetar pa tider utanfor kontorstid. Det &r
betydligt mer 4n ndgon annan grupp. Skiftarbete kan paverka hilsan negativt med
okad risk for somnstorningar, ryggbesvér och stroke. Att arbeta pd obekvim arbetstid
gor det ocksa svart att kombinera forvarvsarbete med omsorgsansvar eftersom det inte
finns en lagstadgad tillgang till barnomsorg.

De senaste decennierna har arbetsmiljon pé flera sitt forsdmrats, framfor allt for kvinnor 1
arbetaryrken.

e Arbetet har blivit tyngre. Andelen kvinnor 1 arbetaryrken som &r uttrottade i kroppen
efter arbetet varje vecka har dkat fran 53 procent i borjan av 1990-talet till 71 procent
idag.

e Arbetet i kvinnodominerade arbetaryrken har blivit mer detaljstyrt. Andelen kvinnor i
arbetaryrken som inte sjdlva kan bestimma nér olika arbetsuppgifter ska goras har



okat frdn 61 procent i borjan av 1990-talet till 71 procent idag. Det kan jamforas med
min 1 tjdnstemannayrken dédr andelen minskat nagot och i dag dr pa 26 procent.

e Utsattheten for vald och hot pa jobbet har dkat for kvinnor i arbetaryrken. I borjan av
1990-talet hade en femtedel av arbetarkvinnorna utsatts det senaste aret, i dag 4r det en
fjardedel. For méan 1 tjinstemannayrken ar det farre dn en tiondel som utsatts.

Arbetsgivare dr skyldiga att bedriva systematiskt arbetsmiljoarbete och att erbjuda den
foretagshdlsovdrd som behdvs. Pa detta omrade finns klass- och konsskillnader dir de grupper
som ir i stdrst behov av arbetsmiljdarbete och foretagshilsovard har minst tillgdng. Over
hélften av arbetarkvinnorna arbetar pd arbetsplatser dér systematiskt arbetsmiljoarbete saknas.
Férre dn hilften av arbetarkvinnorna har tillgang till foretagshilsovard. For arbetarmin och
tjanstemin av bada konen ligger andelen mellan 60 och 70 procent.

En tydlig jimlikhets- och jimstédlldhetspolitik som minskar sociala och ekonomiska klyftor ar
det mest verkningsfulla medlet for en jamlik och jamstilld héilsa. Ett hallbart arbetsliv med
trygga anstédllningar och ett systematiskt arbete for en forbéttrad arbetsmiljo dr en avgorande
del i arbetet for en jimlik och jamstilld hélsa. Varken kvinnor eller mén, arbetare eller
tjianstemén, ska behova bli sjuka av sina jobb.

LOs policyforslag for en jamlik och jamstalld hélsa i urval

e Tillsvidareanstéllning pd heltid méste bli norm pa hela arbetsmarknaden.

e Uppvirdera kvinnodominerade arbetaryrken vad géller 16n, villkor och arbetsmiljo
samt stirk arbetarnas inflytande dver uppldgg av arbetet.

o Stirk rehabiliteringen och det forebyggande arbetet. Foretagshilsovard ska finnas for
alla. Forbattra uppfoljning av att arbetsgivare efterlever kraven pa systematiskt
arbetsmiljdarbete. Oka resurser till forskning om, utbildning i och tillsyn av
arbetsmiljo.

e Fria arbetskldder 1 alla yrken dér arbetskldder behdvs, dven kvinnodominerade
arbetaryrken.

e Forbattra arbetet mot hot, vald och sexuella trakasserier i arbetslivet, med sarskilt
fokus péd kvinnodominerade servicebranscher.

e Stirk de generella vilfardslosningarna som gor det mojligt att kombinera
omsorgsansvar med forvérvsarbete. Det behdvs barnomsorg dven for fordldrar som
arbetar utanfor kontorstid och dldreomsorg som bade de dldre och deras anhdriga kan
lita pa. Individualisera fordldraforsékringen och anpassa tidsgranser och
ersittningsnivaer sa de styr mot ett jamstéllt och jimlikt uttag.

e Hoj inkomsttaken i sjukforsékringen s att minst 80 procent av medborgarna far 80
procent 1 erséttning och avskaffa karensdagen.



1. Inledning

Sverige har, jamfort med andra lédnder, en god folkhélsa och i genomsnitt blir befolkningen
bade allt friskare och allt dldre. Sverige brukar ocksé riknas som ett av virldens mest
jamstéllda lander. Fortfarande finns det dock stora brister, bade vad det giller jamlikhet och
jamstélldhet 1 hdlsa. Hilsoklyftorna mellan olika grupper i samhaillet &r alltjimt stora
(Folkhédlsomyndigheten 2017) och hélsa har ett tydligt samband med socioekonomiska
faktorer, sasom utbildningsniva (ibid) och inkomst (se t.ex. Toivanen 2007). Det finns dven
indikationer pd att hélsoklyftorna mellan utbildningsgrupper snarare dkar d4n minskar (se t.ex.
SCB 2016:2; Shkolnikov m.fl. 2012). Hélsa &r ocksa titt sammanlidnkat med kon. Kvinnor
och mén drabbas av olika former av ohélsa: Kvinnor lever lingre 4n midn men deras
sjdlvskattade hédlsa dr samre. Kvinnor har ocksa mer virk och psykisk ohilsa &n mén.
Ytterligare en skillnad dr kvinnors sjukfrdnvaro, som ar betydligt storre 4n mans. Kvinnor
soker ocksa vard oftare 4n médn, men kvinnor och méin vérdas i ungefir samma utstrackning
pa sjukhus (SKL 2014).

Den stora, 0vergripande fragan ar vad skillnaderna beror pa. I debatten later det ibland som
om hilsa enbart dr en konsekvens av individens val. Den som véljer att leva sunt, rora pa sig
och dta ritt kommer ma bra och fa god hilsa. I sddana fall kan det ses som en paradox att
kvinnor, som i genomsnitt lever mer sunt &n mén, i manga avseenden samtidigt mar sémre dn
mén. Ett bredare synsétt visar att det inte dr en paradox, att det 4r mer 4n individens “insatser”
som har betydelse. Arbetsmiljo, anstéllningsform och méjligheten att kunna balansera
yrkeslivet med familjeliv och fritid, ar alla viktiga faktorer for hilsa (Vinberg & Toivanen
2011). Det finns skillnader mellan savél kvinnor och médn som mellan arbetare och tjanstemén
for alla dessa centrala omraden.

En annan vanlig uppfattning ar att kvinnor mar simre pd grund av biologiska forutsittningar.
Mycket av den kunskap vi har idag visar dock att kvinnors och méins hélsa paverkas pa
liknande sdtt ndr de utsétts for samma organisatoriska och psykosociala faktorer 1 arbetet
(Arbetsmiljoverket 2016:2). Kvinnodominerade yrken och sektorer har generellt sett samre
arbetsmiljo dn mansdominerade och riskerna for ohélsa &r storre 1 kvinnodominerade yrken,
nagot som dven drabbar de mén som arbetar i dessa yrken.

Den hér rapporten handlar om relationen mellan arbete och hdlsa. Den ger en bred
beskrivning av de olika villkor kvinnor och mén i arbetaryrken respektive tjanstemannayrken
har pd arbetsmarknaden. Eftersom arbetsmarknaden dr konssegregerad, det vill sdga att
kvinnor och min i hog grad aterfinns i olika sektorer och yrken, ger beskrivningen av
kvinnors och méns arbetsforhallanden dven en bild av hur arbetsvillkor och arbetsmiljo ser ut
1 kvinnodominerade respektive mansdominerade yrken. Detta dr nodvandig kunskap for att vi
ska forsta klass- och konsskillnader i ohélsa och hitta végar till en jimlik och jimstélld hélsa.
Béde kvinnor och mén, oavsett om de dr arbetare eller tjanstemin, ska ha samma mojligheter
att jobba ett helt arbetsliv, och att avsluta sitt arbetsliv med bibehallen hélsa. I dagslaget dr s
inte fallet.



1.1 Facklig feminism

Denna rapport har sin utgdngpunkt i facklig feminism. Utgédngpunkten ar att bade kon och
klass paverkar manniskors handlingsutrymme och darmed deras livsvillkor. Forvéntningar pa
de olika kdnen mdter vi redan 1 barndomen — vi ldr oss hur kvinnor och mén forvéntas vara.
Forestéllningar om kon ér nagot vi sedan maste forhélla oss till genom hela livet.

Kvinnor och mén skiktas till olika utbildningar, yrken och sektorer. Kvinnor forutsitts ocksa
ta ett stort ansvar for hem och familj, medan mén forutsétts ta ett stort ansvar som
familjeforsorjare. Kvinnors och méns arbete vérderas olika, bdde i arbetslivet och i det
privata. Nér kvinnor utfor en storre andel av det oavlonade hemarbetet forsvagas dessutom
deras stillning 1 arbetslivet. Kvinnor utsitts ocksa for vald och sexuella trakasserier. Vald mot
kvinnor dr en del av den maktutdvning som haller kvinnor tillbaka.

Den fackliga feminismen dr en grund for att dstadkomma fordndring. Kvinnors och méns
livsvillkor maste forstés i relation till fordelningen av tid, makt och pengar. Tillgdngen till god
hilsa #r saledes ocksé beroende pé fordelningen av tid, makt och pengar. Overordning och
underordning i arbetlivet skapar en ojdmlik och ojdmstélld fordelning och av makt och
ekonomiska resurser. Den fordelningen paverkar kvinnors och méns arbetsvillkor och
arbetsmiljo vilket i sin tur paverkar deras hélsa. Det innebdr ocksa att mer jimlikt och
jamstéllt samhélle med forbéttrade arbetsvillkor och arbetsmiljo bidrar till battre folkhélsa
(LO 2006; LO 2015; LO 2017).

1.2 Syfte och disposition

Syftet med denna rapport dr att beskriva relationen mellan arbete och hédlsa. Vidare ger
rapporten en lidgesbild 6ver skillnader i arbetsvillkor, arbetsmiljo och det arbetsrelaterade
hélsotillstdndet hos kvinnor och mén i arbetaryrken och i tjinstemannayrken.

Rapporten inleds med ett 6vergripande kapitel rorande ohélsa och ohédlsans konsekvenser 1
form av bade sjukfranvaro och sjuknirvaro. Dérefter diskuteras hilsa i relation till arbetets
organisering, fysiska arbetsmiljofaktorer och psykosocial arbetsmilj6. Rapporten avslutas med
tva fordjupningskapitel — ett om hot, vald och sexuella trakasserier och ett om
arbetsmiljoarbete och foretagshilsovard.

Datamaterialet som anvénds i rapporten kommer framst ifrdn Arbetsmiljoundersdkningen
(AMU) och fran Undersokningarna av levnadsforhallanden (ULF/SILC). For vidare
information om datamaterial, se metodbilagan.



2. Ohalsan och dess konsekvenser

For att klara av att arbeta ett helt yrkesliv krdvs bade en god hilsa och en god arbetsmiljo.
Tillgangen till god hélsa &r dock ojamnt fordelat mellan individer 1 olika grupper i samhéllet
och hélsa har ett starkt samband med klass och kon. Hélsa handlar inte enbart om frdnvaro av
sjukdom, utan kan forstds som: fysiskt, psykiskt och socialt vilbefinnande, och inte endast
franvaro av sjukdom eller skada ” (Socialstyrelsens termbank). Ohélsa kan 1 sin tur forstés
som brister 1 hélsa (ibid). Sjukdom och ohélsa har stora konsvenser utdver det fysiska och
psykiska mdendet — ohilsa leder till sjukfrdnvaro, inkomstbortfall och lagre pension.

2.1 Ohalsa - en fraga om klass och kon

Kvinnors livsstil dr generellt sett béttre 4n mans (SKL 2014) och kvinnor lever i genomsnitt
nédgra ar langre 4n mén. Kvinnor har béttre matvanor, trinar mer, har en béttre vikt och dricker
mindre alkohol 4n mén. And4 #r kvinnors sjilvskattade hilsa simre 4n mins. Sirskilt utsatta
ar kvinnor for sjukdomar i rorelseorganen och for psykisk ohdlsa. Min & andra sidan drabbas
oftare av hjértinfarkter och diabetes. I kontakten med sjukvarden s missgynnas kvinnor
oftare &n mén, bland annat finns det omotiverade konsskillnader i medicinering och val av
behandling. Kvinnor riskerar ocksa i hdgre grad att utséttas for kvalitetsbrister och
krankningar i kontakt med sjukvarden (ibid).

Arbetsmiljoverkets (2016:3) statistik dver arbetsrelaterade besvér visar att drygt var fjarde
kvinna, 26 procent, och nira var femte man, 19 procent, hade besvér orsakade av arbetet. De
vanligaste orsakerna till dessa besvér uppges vara stress och psykiska pafrestningar,
pafrestande arbetsstéllningar och tung manuell hantering. Det finns ocksa ett samband mellan
konssegregerade arbetsplatser och ohélsa: pa arbetsplatser ddr konsfordelningen ar jaimn ar
sjukligheten lagre (Kjellsson, Magnusson & Téhlin 2014).



Diagram 1. Dalig halsa. Andel (%)

5%
4%
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2%
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0%
° Arbetare Tjansteman

= Kvinnor 4% 2%
Man 3% 1%
Kalla: SCB ULF/SILC 2014/2015

Av de anstillda i Sverige anger 4 procent av arbetarkvinnorna att deras hélsa ér délig'.
Motsvararande siffra for méan i tjainstemannayrken dr endast 1 procent.

Diagram 2. Vark. Andel (%)

80%
70%
60%
50%
40% = Har vark
30% Har svar vark
20%
10%

0%

Kvinnor Kvinnor
Arbetare Tjansteman

Kalla: SCB ULF/SILC 2014/2015 2

! Har svarat med alternativen "dalig” eller "mycket dalig” pa fragan: Hur tycker du att din hélsa &r i
allménhet? Ar den mycket bra, bra, ndgorlunda, dalig eller mycket dalig?

2 Har vark: har svarat ja pa minst en av foljande tre fragor:

Har du ryggvérk eller héftsmértor? Har du vérk i skuldror, nacke eller axlar? Har du vérk i armar,

hénder, ben eller fétter?"
Har svar vark: Samma kriterier som for “har vark”, men har ocksa svarat "svar vark” pa minst en av
foljdfragorna: Tycker du att du har svar eller létt vark?
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Andelen anstéllda med svér vark ligger pd en néstan ofordndrad niva sedan 2010/2011 (SCB
ULF/SILC 2010/2015). Mer an var fjarde arbetarkvinna och ungefér var femte arbetarman
lider av svar virk. Motsvarande andelar for tjinstemén &r 16 procent for kvinnorna och 9
procent for ménnen.

Diagram 3. Vark i kroppen efter arbetet. Andel (%).

60%

50% = Ovre delen av ryggen eller
nacken

40% Nedre delen av ryggen

30%
m Axlar eller armar
20%
m Handleder eller hander
10%
09 I B Hofter, ben, knan eller fotter

Kvinnor Kvinnor

>

Arbetare Tjansteman

Kalla SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015 3

Arbetarkvinnor dr ocksa de som 1 hogst grad uppger att de har virk till foljd av arbetet 1 alla
kroppsdelar som ndmns i fragorna. Narmare hilften av bade arbetar- och
tjianstemannakvinnorna lider av virk i 6vre delen av nacken eller ryggen efter arbetet.
Motsvarande andel bland arbetarménnen och mén i tjanstemannayrken ar 34 respektive 22
procent.

3 Varje vecka, de senaste tre manaderna.
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Diagram 4. Trotthet. Andel (%).

60%

50%

40% ® Ar trétt och haglos (varje
vecka)

30%

20% Ar efter arbetet for trott for,
eller saknar tid for, familj,

10% vanner eller fritidsaktiviteter
(varje dag)

0%
Kvinnor Man Kvinnor Man
Arbetare Tjansteman

Kélla: SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015 4

Over hilften av kvinnorna i arbetaryrken upplever att de #r trotta och hagldsa. Vidare uppger
11 procent av kvinnorna i arbetaryrken att de varje dag efter arbetet dr for trotta for, eller
saknar tid for, familj, vdnner eller fritidsaktiviteter.

Diagram 5. Uttrottad i kroppen efter arbetet, varje vecka. Andel (%).
80%

60% / _—
50% ——Kvinnor, arbetaryrken
40% /\//\ —— Man, arbetaryrken
30% —_— — .
—_— ——Kvinnor, tjdnstemannayrken
20% I e
10% ——Man, tjdnstemannayrken
0% T T T T T T T T T T 1

1993/1995
1995/1997
1997/1999
1999/2001
2001/2003
2003/2005
2005/2007
2007/2009
2009/2011
2011/2013
2013/2015

Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 1993—-2015 5

Att d& och d4 vara trott 1 kroppen efter arbetet dr inget som nddvéndigtvis behdver vara daligt
(Gellerstedt/LO 2013), men att varje vecka vara uttrottad 1 kroppen paverkar inte bara
mdjligheterna till en god fritid, utan rimligtvis dven mojligheterna till en god hdlsa. Kvinnor i
arbetaryrken dr den grupp som 1 absolut storst utstrackning uppger att de ar uttréttade 1
kroppen efter arbetet. I dagsldget uppger 71 procent av kvinnorna i arbetaryrken att de ar

4 Bada fragorna ar stallda utifran de senaste tre manaderna.
5 Fragan ar stalld utifran de senaste tre manaderna.
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uttrottade 1 kroppen efter arbetet. Det dr en 0kning med 18 procentenheter sedan 1993/1995.
Motsvarande 6kning for méan i arbetaryrken dr 13 procentenheter.

Diagram 6. Psykiska besvar och somnbesvar. Andel (%).
35%

30%
25%

angest
20%
. Har svara besvar av
15% angslan, oro, angest
0,
10% = Har somnbesvar
5%
0%

® Har svara sdomnbesvar

= Har besvar av angslan, oro,

Kvinnor Kvinnor

Arbetare Tjansteman

Kélla: SCB ULF/SILC 2014/2015

Kvinnor i allménhet, och arbetarkvinnor i synnerhet, &r de som 1 hogst utstrackning uppger att
de har problem bade med somn eller med dngslan, oro eller angest. Hela 8 procent av
kvinnorna i arbetaryrken har svara problem med éngslan oro eller angest. For kvinnor i
tjdnstemannayrken och mén i arbetaryrken dr motsvarande andel 4 procent. Andelen for mén 1
tjinstemannayrken &r 3 procent.

2.2 Sjalvskattning av halsa

Vad en individ tror om sin framtida ohélsa stimmer ofta vil 6verens med den faktiska
framtida ohdlsan. P4 samma sitt dverensstimmer sjilvskattningar av framtida sjukfranvaro
ofta med den faktiska framtida sjukfranvaron (Sveriges foretagshélsor 2015:3).
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Diagram 7. Finns skal for oro att nuvarande arbete pa sikt kan innebéra
hélsorisker, i hog grad. Andel (%).

25%
20%
15%
10%
5%
00
% Arbetare Tjansteman
u Kvinnor 22% 15%
Man 19% 8%

Kélla: SCB/Arbetsmiljoverket 2013/20156

En storre andel kvinnor &n mén anger att det 1 hog grad finns skél for oro att deras nuvarande
arbete riskerar att paverka deras hilsa negativt. Den storsta skillnaden finns dock mellan
arbetare och tjanstemain, i synnerhet mellan mén i tjdnstemannayrken och arbetare. Hela 19
procent av arbetarmédnnen och 22 procent av arbetarkvinnorna uppger att det 1 hdg grad finns
skél for oro for att deras arbete pa sikt kan innebira hilsorisker.

Diagram 8. Finns skal for oro for att nuvarande arbete pa sikt kan innebara
hélsorisker, i hog grad. Andel (%).

Byggnads- och anlaggningsarbete

Storhushalls- och restaurangpersonal

Stadare med flera

Vard- och omsorgspersonal

Transport- och maskinforararbete

Maskinoperatérs- och monteringsarbete

Forsaljare, detaljhandel; demonstratérer med flera
Kundservicearbete

0% 10% 20% 30%

Kélla: SCB/Arbetsmiljoverket 2011/2015

Det finns dven stora skillnader mellan olika yrkesgrupper. Oro for framtida hilsorisker dr som
storst 1 byggarbeten, titt foljt av flera av de kvinnodominerade yrkena i vérd och service.
Kvinnor i vard- och omsorgsyrken anger i hogre grad én sina manliga kollegor att det finns

6 Fragan ar stalld: Tror du att det finns skél att oroa sig for att ditt nuvarande arbete pa sikt innebar
risker for din hélsa?
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skil for oro att deras nuvarande arbete kan innebédra hélsorisker (SCB/Arbetsmiljéverket
2011/2015).

2.3 Franvaro och narvaro vid sjukdom

I genomsnitt har kvinnor en storre sjukfrdnvaro an mén (SKL 2014) och tva av tre sjukskrivna
ar kvinnor (Socialstyrelsen 2017). Sjuktalen och ohélsotalen, som &r tva matt pa antal
utbetalda sjukdagar i relation till antal forsékrade, dr ocksa storre for kvinnor &n for mén
(Forsikringskassan 2017)”.

Diagram 9. Sjuktal och ohalsotal.
40
35
30
25
20
15

10
; ]
0

Kvinnor Man Samtliga

m Sjuktal = Ohalsotal

Kalla: Forsakringskassan 2017. Egna bearbetningar for data ar 2016.

I en rapport fran arbetsmiljoverket (2016:3) uppskattades att ungefar 20 procent av samtliga
sjukfranvarodagar var direkt kopplade till arbetsorsakade besvir. Skillnaden for kvinnor och
méin var dock stor: Bland kvinnor skattades arbetsorsakade besvir forklara 25 procent av
sjukfranvaron, och bland mén var motsvarande andel 14 procent. Mycket tyder ocksa pé att
skillnaden i arbetsforhallanden mellan kvinnor och mén kan forklara en del av
konsskillnaderna 1 sjukfranvaro (SKL 2014).

Sjukfranvaro, oavsett lingd, paverkar inkomsten negativt. Den forsta dagen i en sjukfranvaro,
karensdagen, ersitts inte ekonomiskt av varken arbetsgivare eller av sjukforsidkringen. Hur
stort inkomstbortfallet blir vid sjukfranvaro beror i hog grad pa om det finns ett kollektivavtal
pa arbetsplatsen och om kollektivavtalet innefattar kompletterande formaner. De som é&r
speciellt utsatta for inkomstbortfall vid sjukdom &r personer som har en lg
sjukpenningsgrundande inkomst och arbetar pa en arbetsplats som saknar kollektivavtal. Att

7 Ohéalsotalet och sjuktalet ar tva matt pa hur manga dagar under en tolvmanadersperiod som
Forsakringskassan betalar ut ersattning vid nedsatt arbetsférmaga. Talen ar beraknade i forhallande
till antalet forsakrade.

Mattet pa ohalsotalet bestar av utbetalda nettodagar av foljande ersattningar: sjukpenning,
rehabiliteringspenning, sjukersattning och aktivitetsersattning.

Mattet pa sjuktalet bestar av utbetalda bruttodagar av sjukpenning.
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forlora mycket av sin inkomst leder till en ekonomiskt pressad situation. Ekonomisk press kan
1 sin tur riskera att leda till svérigheter att tillfriskna fran sjukdom (se t.ex. Topor m.fl. 2015).

En stor del av de som jobbar gér dessutom till arbetet trots att de dr sjuka. Att arbeta trots
sjukdom riskerar dock att leda till ldngsiktiga hdlsokonsekvenser (Wondmeneh/Kommunal
2015). Bland annat visar en svensk kvantitativ studie att sjuknérvaro har ett signifikant
samband med framtida ohélsa (Gustafsson & Marklund 2011). Sjuknérvaron ar pafallande
hog 1 vard- och omsorgsyrken och Kommunal uppger att ndstan 60 procent av deras
medlemmar ndgon ging har gatt till arbetet trots sjukdom under det senaste aret
(Wondmeneh/Kommunal 2015).

Diagram 10. Antal ganger sjuknarvarande det senaste aret. Andel (%).

0% 10% 20% 30% 40%

e
o Ko | —
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Man — En gang
= Tva till tre ganger
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% Kvinnor t u Fyra génger eller mer
5
(2]
j= N
Ny

Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 2015 8

Manliga tjainstemén &r de som i storst utstrackning anger att de aldrig gér till jobbet vid
sjukdom. Kvinnor, bade arbetare och tjanstemén, dr de som oftast har angett att de trots
sjukdom har gétt till jobbet minst fyra ganger det senaste aret. Skillnaden 1 sjuknérvaro ar
dock inte pafallande stor mellan varken kvinnor och mén, eller arbetare och tjanstemén. Det
som dédremot skiljer dr orsakerna till sjuknérvaron.

Kvinnor dr oftare sjukndrvarande for att de inte vill belasta sina kollegor, medan mén till
exempel oftare anger att de har satt en stolthet i att inte vara sjukskrivna
(SCB/Arbetsmiljoverket 2015). Det finns dven de inte kan vara sjukfrdnvarande av
ekonomiska skil. Den som sjukskriver sig forlorar i inkomst pa flera satt. Karensdagen ger
ingen ersdttning for forlorad arbetsinkomst. Sjukpenning ersatter inte hela inkomsten och ar
dessutom hogre beskattad dn forvarvsinkomst. LO-forbundens medlemmar &dr de som 1 storst
utstrackning, jaimfort med SACO- och TCO-forbundens medlemmar, inte tror sig klara en
manads sjukskrivning utan allvarliga ekonomiska konsekvenser (Grape/LO 2009).

8 Fragan ar stalld: "Hur manga ganger under de senaste 12 manaderna har det hant att du arbetat
trots att du med tanke pa ditt halsotillstand borde latit bli”. Fragan &r ocksa andrad och vardet bor
tolkas med viss forsiktighet.
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Diagram 11. Har inte rad att vara sjukskriven. Andel (%).

Kvinnor arbetaryrken

Kvinnor tjanstemannayrken

X A

A Man arbetaryrken

X Man tjanstemannayrken
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% ) y

Kalla: SCB/Arbetsmiljéverket 2015

Narmare hélften av kvinnorna 1 arbetaryrken, och niarmare en tredjedel av ménnen 1
arbetaryrken, har angett ekonomiska skél som orsak till att de gatt till jobbet trots sjukdom,
vilket dr en orovickande stor andel.

2.4 Slutsatser: ohalsan och dess konsekvenser

Att 1 ndgon mén drabbas av sjukdom eller ohdlsa &r en oundviklig del av livet for de allra
flesta. Tillgangen och mojligheten till en god hélsa ar dock inte jamlikt fordelad, varken
mellan arbetare och tjdnstemén eller mellan kvinnor och mén.

Kvinnor har mer virk, mer psykisk ohédlsa och storre sjukfranvaro &n man. Kvinnor 1
arbetaryrken &r sérskilt utsatta for en arbetsmiljo som dr skadlig for hdlsan. Mycket tyder pa
att en del av skillnaden 1 sjukfrdnvaro mellan kvinnor och mén gar att relatera till skillnaden 1
arbetsforhallanden mellan kdnen. Kvinnors relativt hogre sjukfrdnvaro far stora konsekvenser
bade pd individ- och gruppniva, inte bara for hélsan 1 sig utan dven i form av inkomstbortfall.
Detta riskerar att skapa en ond cirkel dér otrygghet och ohélsa forstirker varandra.

Av ekonomiska skél drar sig manga, sarskilt kvinnor 1 arbetaryrken, for att stanna hemma fran
jobbet vid sjukdom. Att kunna stanna hemma vid sjukdom ska inte behdva begrénsas av
ekonomiska skil, 1 synnerhet inte d& vi vet att sjuknirvaro har kopplingar till framtida ohilsa.
Ett hinder for jamstdlldheten dr 1 sammanhanget karensdagen. Karensdagen innebér ett
inkomstbortfall som kan vara for stort for att arbetaren ska kunna stanna hemma vid sjukdom.
For de som ofta jobbar helg eller andra obekvidma arbetstider blir inkomstbortfallet av
karensdagen storre dn for de som arbetar dagtid och vardagar. Dessutom ér karensdagen ur
hilsosynpunkt ofta kontraproduktiv, da en 6kad sjuknérvaro riskerar att leda till
smittspridning eller langsiktigt forvérrade sjukdomstillstdnd. LO anser att inférandet av ett
karensavdrag, som regeringen har aviserat, dr ett steg 1 ritt riktning som 6kar jamlikheten
mellan personer som endast arbetar kontorstid och personer som arbetar helger och annan
obekviam arbetstid men LO kommer fortsétta att verka for att karensdagen helt slopas.

Informationen om framtidens hélsa finns redan: hur vi bedomer var framtida hilsa stimmer

ofta 0verens med den faktiska framtida hélsan. Vi vet att kvinnor pd méinga satt mar sdmre dn
man, vi vet ocksé att kvinnors och méns olika villkor i arbetslivet paverkar hilsan olika.
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Resterande kapitel i denna rapport kommer att fokusera pd orsakerna bakom skillnaderna 1
hélsa - det vill sdga hur kvinnors och méns, och arbetares och tjdnstemins, skilda villkor 1
arbetslivet tar sig uttryck och ddrmed kan leda till god eller dalig hilsa.
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3. Arbetets organisering

Kvinnor och mén arbetar i mangt och mycket pé olika arbetsmarknader. De aterfinns i olika
yrken och sektorer och de har olika anstidllningsformer och arbetstider. Dessutom forvéntas
kvinnor ta ett stort ansvar for hemmet och familjen. Mén & andra sidan forvintas ta ett stort
ansvar som familjeforsorjare (LO 2017). Kvinnor forvéntas alltsé ta ansvar for familjen —
reproduktionen, medan mén forvéntas ta ansvar for arbetet — produktionen. Kvinnors arbete
vérderas ocksa ldgre dn méns (Grimshaw & Rubery 2007).

Vi vet att arbetets organisatoriska villkor kan paverka hilsan (Arbetsmiljoverket 2016:2) och
eftersom dessa villkor ofta skiljer sig at mellan mén och kvinnor sa skiljer sig ocksé ofta
hélsopdverkan at mellan konen.

3.1 En fraga om tid

Kvinnor arbetar deltid oftare 4n min: ungefar 30 procent av kvinnorna och 11 procent av
ménnen arbetar deltid (SOU 2015:50). En vanlig missuppfattning &r att detta handlar om att
kvinnor vill jobba deltid. Den vanligaste orsaken till deltidsarbete dr dock att lampligt
heltidsarbete saknas (se t.ex. SCB 2016; LO 2017). Att vara sjuk eller ha en dalig hélsa ar
dven det en vanlig anledning till deltidsarbete (LO 2017).

Diagram 12. Heltidsarbetande. Andel (%).
Kvinnor arbetaryrken
Kvinnor tjanstemannayrken
A—X : y

A Man arbetaryrken
0% 20% 40% 60% 80% 100% X Man tjdnstemannayrken

Kélla: SCB ULF/SILC 2014/2015

Av kvinnor 1 arbetaryrken &r det bara drygt 60 procent som arbetar heltid. For mén 1
tjinstemannayrken 4r motsvarande andel 94 procent.’

Fragan om deltid bor ses i relation till de ekonomiska villkor som deltidsarbetet innebér, och
sarskilt for arbetarkvinnor som 1 hogst grad ar deltidsarbetande. Den faktiska mdnadsionen,
som ir ett méatt p& 16n med hénsyn till genomsnittlig arbetstid,'® visar att arbetarkvinnor i
genomsnitt har en manadslon pa endast 18 486 kronor brutto (2015 érs 16nenivd) (LO 2017).

9 Att andelen heltidsarbetande arbetarkvinnor ar hégre an enligt LOs rapport Anstallningsformer och
arbetstider och LOs jamstalldhetsbarometer, beror troligtvis pa att det endast ar anstallda som ingar i
ULF/SILC-undersokningarna. Darmed omfattas inte heltidsstuderande, som ingar i den AKU-statistik
som anvands i de andra rapporterna.

0 Den faktiska manadslonen ar beraknad och bygger pa att genomsnittliga manadsloner for heltid
raknas ned med genomsnittlig tjanstgéringsgrad (%) av heltid
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Det kan jimforas med den genomsnittliga faktiska manadslonen for mén i tjdnstemannayrken
som &r 40 352 kronor.

Det ér viktigt att podngtera att kvinnors arbetsborda inte dr mindre 4n méns — deras
sammanlagda arbetstid &r lika stor. Den stora skillnaden &r att kvinnor 1 mycket storre
utstrdckning utfor oavlonat hemarbete (se t.ex. SOU 2015:50; SKL 2014). Ansvarsbordan
som det innebér att vara den som huvudsakligen skoter om hem och familj riskerar dessutom
att paverka vilbefinnandet negativt (SKL 2014).

Forldggningen av den avlonade arbetstiden skiljer sig ocksé at mellan kvinnor och mén.
Kvinnor arbetar oftare i skift medan mén oftare arbetar natt. Det dr ocksa vanligt att kvinnor
arbetar med si kallade delade turer, med kort och obetald ledighet mellan tva arbetspass
(mellan 1,5 till 5 timmar). De delade turerna &r vanligast i offentlig sektor, inom vardyrken
och lokaltrafik (Arbetsmiljoverket 2016:2).

Hélsokonsekvenserna for arbetstidens forldggning kan vara flera. Till exempel finns ett
samband mellan skiftarbete och 6kad risk for somnstérningar och ryggbesvir. Skift- och

nattarbete dr ockséd forenat med en hogre risk for diabetes typ 2 och stroke (ibid).

Diagram 13. Arbetstidsforlaggning. Andel (%).

60%
50%
40% = Andra tider an enbart dagtid
30% Skift eller schema
20% m Kvall
10% I I I I I I . Natt
1 Al
Kvinnor Man Kvinnor Man
Arbetare Tjansteman

Kélla: SCB ULF/SILC 2014/2015

Drygt hilften av kvinnorna 1 arbetaryrken arbetar andra tider &n enbart dagtid. Motsvarande
andel for mén i arbetaryrken dr 38 procent. For tjanstemin, oavsett kon, dr andelen drygt tjugo
procent. Hela 46 procent av arbetarkvinnorna och 29 procent av arbetarménnen arbetar efter
skift eller schema, medan motsvarande andel for bade kvinnliga och manliga tjinstemén ar
drygt 10 procent.
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3.2 Anstéllningsformens betydelse

Andelen anstéllda med tidsbegrénsad anstéllning har okat i Sverige. 1990 var andelen med
tidsbegransad anstédllning 9 procent men 2016 hade andelen 6kat till ungefar 15 procent
(Larsson/Lo 2017). Unga personer mellan 1624 ar ar starkt dverrepresenterade nir det
kommer till tidsbegransade anstillningar. Dessutom ar tidsbegransade anstillningar vanligare
for kvinnor och i arbetaryrken (ibid).

Tidsbegrinsade anstillningar innebér ofta sdmre arbetsvillkor dn fasta anstillningar.
Tidsbegridnsade anstillningar har ocksa visat sig ha kopplingar till bdde psykisk och fysisk
ohilsa. Att uppleva att anstillningen &r otrygg okar risken for psykisk ohélsa och
hjartsjukdom (Arbetsmiljoverket 2016:2).

Diagram 14. Tidsbegransat anstallda. Andel (%).

Kvinnor arbetaryrken

Kvinnor tjanstemannayrken

K—&

A Man arbetaryrken

X Man tjdnstemannayrken
0% 10% 20% 30% 40% 50%

Kélla: SCB ULF/SILC 2014/2015

Av kvinnorna 1 arbetaryrken har 22 procent en tidsbegriansad anstéllning medan motsvarande
andel for méan i arbetaryrken &r 15 procent. I tjanstemannayrken ar det, oavsett kon, runt 10
procent som har en tidsbegransad anstéllning.

3.3 Slutsatser: arbetets organisering

Kvinnor i arbetaryrken arbetar ofta deltid. Att forvérvsarbeta mindre &r inte nodvéandigtvis bra
for hilsan. Att arbeta deltid innebar mindre ekonomiska resurser — vilket innebédr mindre
makt. Det stora ansvaret kvinnor tar for hemmet och familjen riskerar att paverka deras hilsa
negativt. P4 samma sitt innebér tidsbegransade anstdllningar inte den frihet som det ibland
pastas. Snarare dr tidsbegransade anstillningar en killa till otrygghet och vanmakt. Personer 1
arbetaryrken, sdrskilt kvinnor, dr 6verrepresenterade nir det kommer till tidsbegransade och
otrygga anstéllningar.

LO anser att normen pa arbetsmarknaden ska vara tillsvidareanstillningar pa heltid.

For att kvinnor ska ha samma mdjligheter till heltidsarbete som mén krivs ocksé att
fordelningen av det obetalda arbetet i hemmet och omsorgen om barn och anhoériga fordndras.
For att normera och mojliggora en jimstilld ansvarsfordelning for bade omsorgs- och
hemarbete behovs en individualiserad fordldraforsakring, en tillgdnglig barnomsorg nér
fordldrarna jobbar, dldreomsorg och funktionshinderomsorg som gor det mojligt att
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kombinera omsorg om &ldre eller funktionsnedsatta med forvérvsarbete samt att arbetet
organiseras sd att det finns bade heltider och trygga anstéllningsformer.

I arbete som utfors pé andra tider &n enbart dagtid &r det ocksa sérskilt viktigt att arbetsmiljon
och arbetsforhallandena dr trygga. De delade turerna behdver ocksa kraftigt begrinsas.
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4. Fysiska arbetsmiljofaktorer

Den fysiska miljon i arbetet dr en avgorande faktor for hur kroppen péaverkas av arbetet. Att
ménga timmar om dagen utfora fysiskt tunga uppgifter eller utsattas for olika former av risker
kan fa stora konsekvenser for hélsan.

Historiskt sett har ett stort fokus funnits pa den fysiska arbetsmiljon 1 mansdominerade yrken.
Exempelvis har utsattheten for buller och risken for olyckor pa arbetsplatsen fatt mycket
uppmaérksamhet (SOU 2015:50) medan den fysiska arbetsmiljon i typiska kvinnoyrken har
hamnat i skymundan.

Min drabbas & ena sidan 1 hogre utstrdckning &n kvinnor av arbetsplatsolyckor som leder till
sjukfranvaro (Arbetsmiljoverket 2014:1). Kvinnor drabbas & andra sidan oftare av
arbetssjukdomar (ibid). En annan konsskillnad &r att det dr vanligare att mén far sina
arbetsorsakade sjukdomar godkinda av Forsdkringskassan och att de darmed blir beviljade
ekonomisk kompensation, sdsom arbetsskadelivrinta pa grund av arbetssjukdom (ISF

2011:15).

4.1 Miljorelaterade risker

En viktig del av arbetsmiljon handlar om i vilken mén det forekommer exponeringar for olika
miljorelaterade fysiska risker, som bland annat vibrationer, farliga &mnen och smittor.

Diagram 15. Utsatt for (minst 74 av arbetstiden). Andel (%).
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= Vatten (hudkontakt flera ggr/timme)

50%

. Méanskliga utséndringar (saliv, blod,
40% urin,etc.)
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30% samtalston
20% m Kyla
10% I I I I II m Vibrationer, (hela kroppen)

0% i I'I I ul B Rengorings-, desinfektionsmedel
Kvinnor Man Kvinnor Man (hudkontakt)
Arbetare Tjansteman

Kalla: SCB/Arbetsmiljéverket 2013/2015
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Mellan arbetare och tjdnstemin finns det markanta skillnader for 1 vilken utstrackning arbetet
innebér exponering for miljorelaterade risker. Mén 1 arbetaryrken &r 1 hog grad utsatta for
bland annat buller, kyla och vibrationer. Kvinnor i arbetaryrken &r i sin tur ofta utsatta for
kontakt med vatten, rengdringsmedel och méanskliga utsondringar. Detta foljer av den
konsuppdelade arbetsmarknaden, som dr pafallande bland arbetare.

For att minimera riskerna for olycksfall och arbetssjukdomar &r det viktigt att det vid behov
finns tillgang till vélfungerande skyddsutrustning och for arbetet anpassade arbetsklader.

I manga av de kvinnodominerade arbetaryrkena tillhandahalls dock inte alltid arbetskléder
trots att behovet &r stort. Detta géller exempelvis for barnskdtare och personal 1 hemtjinst. |
vissa yrken finns det foreskrifter om arbetskldder men samtidigt ingen skyldighet for
arbetsgivaren att bekosta dessa. Kostnaden och skotseln av arbetsklédderna faller dé pd den
enskilda arbetaren.

4.2 Belastning i arbetet

For att orka arbeta ett helt arbetsliv krdvs det att arbetsmiljon och arbetsuppgifterna inte sliter
onddigt mycket pa kroppen. I manga arbetaryrken dr dock den fysiska belastningen mycket
stor. Omfattningen och typen av belastning skiljer sig delvis at mellan kvinnor och mén.
Exempelvis dr det vanligare att kvinnor har arbeten som bestar av repetitiva rorelser. Kvinnor
har ocksé oftare arbetsuppgifter som ar handintensiva och de drabbas oftare dn mén av
belastningsskador (Karlqvist 2014).

Diagram 16. Fysisk belastning (minst "2 av arbetstiden). Andel (%).
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20% m Arbetar i vriden stallning
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B Arbetar med handerna
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ES

upplyfta i héjd med axlarna

Kvinnor Kvinnor

Arbetare Tjansteman

Kélla: SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015

" Vardena ska tolkas med viss forsiktighet da fragorna har éandrats mellan 2013 och 2015. Galler alla
fragor forutom "Maste ta i s& mycket att man andas fortare”.
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Kvinnor och min 1 arbetaryrken uppger i1 ungefir lika stor grad att de arbetar rent kroppsligt.
Arbetarmédnnen uppger ofta att de maste ta 1 sa mycket att de andas snabbare, att de arbetar
framéatbdjt, 1 vriden stdllning, samt att de arbetar med hénderna i1 axelhdjd. For alla dessa
faktorer svarar runt 40 procent av arbetarménnen att dessa fysiska belastningar géller minst en
fjdrdedel av arbetstiden.

Den fysiska belastningen for arbetarkvinnor dr dock minst lika stor. Exempelvis arbetar de
oftare &n mén 1 vriden arbetsstillning eller framatbdjda utan stdd for hinderna.
Arbetarkvinnor upprepar ocksd ofta samma bdj- och vridmoment flera gnger i timmen,
medan det dr vanligare att arbetarmén lyfter tyngre (SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015).

Sammanfattningsvis har ménga kvinnor och mén i arbetaryrken, rent kroppsliga arbeten
kombinerat med arbetsstdllningar som riskerar att vara rent skadliga pa lang sikt.

4.3 Slutsatser: fysiska arbetsmiljofaktorer

En trygg och séker fysisk arbetsmiljo ska inte vara en fraga om varken klass eller kon. I
dagsléaget aterfinns dock de fysiskt pafrestande arbetsuppgifterna framfor allt i arbetaryrken.
Att arbeta med kroppen behover inte nddvindigtvis vara ndgot som dr déligt i ett allt mer
stillasittande samhille. Didremot innebir ensidig och stor fysisk pdfrestning att riskerna for
negativa hilsokonsekvenser 6kar, bade 1 form av skador och sjukdomar. Utdver fysiska
pafrestningar utsdtts ménga i arbetaryrken dessutom ocksa for en rad miljorelaterade
riskfaktorer, sasom buller och kontakt med kroppsutsondringar.

Arbetarkvinnors fysiska arbetsmiljo har ldnge varit eftersatt, inte minst nér det kommer till
utsattheten for miljorelaterade risker. Det maste darfor vara sjilvklart att arbetsgivare ska
tillhandahélla skyddsutrustning och arbetskléder i alla yrken dir behovet finns. Det ar inte
rimligt att kvinnor i service och omsorgsyrken som dagligen kommer i kontakt med
kroppsutsondringar och rengoringsmedel forvéntas arbeta i1 sina privata klader. Lika viktigt ar
det att fokusera pé att minska déliga arbetsstillningar i syfte att forebygga savil arbetsskador
och -olyckor.

Arbetarkvinnor dr dessutom dverrepresenterade nér det kommer till fysisk uttrottning till f61jd
av arbetet (se diagram 5). Det dr en minst sagt orovickande utveckling att den fysiska
uttrottningen for arbetarkvinnor stadigt 6kat sedan borjan av 1990-talet. Pa lang sikt kan
konsekvenserna tdnkas bli mycket stora, i form av ldngtidssjukskrivningar och utanforskap.
Detta gér att relatera till det faktum att arbetskraftsdeltagandet i slutet av arbetslivet &r ldgre
for kvinnor dn for mén. Sarskilt 1agt dr da arbetskraftsdeltagandet for lagutbildade kvinnor.
Sjukdom &r ocksa den vanligaste orsaken till att sta utanfor arbetskraften i dldern 55—-64 ar
(LO 2013).

Kvinnor har ocksa haft svérare att fd en arbetsskada godkédnd av Forsdkringskassan.
Bevisreglerna 1 arbetsskadeforsakringen, som 1 dagsldaget gynnar méan, behover darfor dndras
sa att kvinnor inte riskerar att sta utan erséttning vid en arbetsskada eller arbetssjukdom.
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5. Arbetets psykosociala miljo

Arbetsmiljons inverkan pa hélsan stricker sig forbi arbetets fysiska risker och pafrestningar.
Minst lika viktigt for hélsan &r arbetets psykosociala miljo. Ett psykiskt pdfrestade arbete
innebdr inte enbart risker for den psykiska hélsan utan forhojer dven ofta riskerna for fysiska
sjukdomar.

En del i arbetsmarknadens segregering r att kvinnor ofta aterfinns i vardande yrken medan
mén dterfinns i tekniska yrken. Arbeten som kretsar kring andras behov kan innebéra en stor
psykisk péfrestning om arbetsmiljon och arbetsvillkoren ar bristfilliga. Kraven i arbetet kan
bli 6verméktiga och leda till en rad negativa hélsokonsekvenser.

5.1 Stress och psykisk pafrestning

Mycket tyder pa att kvinnor upplever arbetsrelaterad stress 1 hdgre grad &n min
(Arbetsmiljoverket 2016:2). Arbetsrelaterad stress 1 har i sin tur ett samband med psykisk
ohélsa, metabola tillstind och ryggbesvir (ibid).

Diagram 17. Stress. Andel (%).
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70%
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10% m Arbetet kraver, nastan hela
09 tiden, hela

uppmarksamheten och
koncentrationen

Sa stressigt arbete att

>

Kvinnor Kvinnor

Arbetare Tiansteman
Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 2013/20152

Kvinnor i allménhet, och arbetarkvinnor i synnerhet, har ofta arbeten som pa flera sitt ar
mycket stressiga. Exempelvis anger ndstan 80 procent av kvinnorna i arbetaryrken att de som
mest kan ta korta pauser under hélften av sin arbetstid. Mgjligheten att kunna ta pauser ar en
indikation pa hur stressig arbetssituationen dr. Vidare har ungefar hélften av arbetarkvinnorna
ocksé ett arbete som kréver deras fulla uppmirksamhet under néstan hela arbetspasset.
Arbetarkvinnorna dr dven de som har minst mdjlighet att sjilva styra sin arbetstakt.

2Vardena ska tolkas med viss forsiktighet da fragorna har andrats mellan 2013 och 2015 for:
*Sa stressigt arbete att man, minst halva tiden, inte hinner prata eller tdnka pa annat an arbetet
*Kan, som mest halva tiden, ta korta pauser
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Diagram 18. Psykiskt pafrestande arbete (helt eller delvis). Andel (%).
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Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 1993-2015"3

Ungefir en lika stor del av kvinnor och mén 1 tjanstemannayrken och kvinnor 1 arbetaryrken
upplever att deras arbete ar psykiskt pafrestande. Andelen for alla tre grupperna har rort sig
mellan ungefir 40 och 50 procent de senaste tjugo aren. Mén i arbetaryrken dr den grupp som
upplever 1 sdrklass minst psykiskt pafrestande arbete. Detta skulle kunna tanka sig ha flera
orsaker: Mén i arbetaryrken upplever till exempel i mindre utstrackning &n andra grupper att
de har for mycket att gora pa sitt arbete (SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015). Arbetarmin
upplever ocksa i mindre utstrickning én andra att arbetet dr sa stressigt att de under
arbetstiden inte kan tdnka pa annat @n arbetet (se diagram 17).

5.2 Arbetets krav

For att den psykosociala arbetsmiljon ska vara god sa behdver kraven som stélls i arbetet vara
pa en niva som dr hanterbara for den anstéllde. Nér ett arbete har hdga krav innebér det att
arbetet dr tidspressat och belastningen dr hog. Att ett arbete har hoga krav dr dock inte per
automatik ndgot negativt, utan krav maste ses i relation andra faktorer (Arbetsmiljoverket
2016:2). En sérskilt viktig faktor &r mojligheten att kunna styra och kontrollera sitt arbete,
men dven tillgangen till olika former av resurser, sa som socialt stod, brukar lyftas fram som
viktigt (se t.ex. Karasek & Theorell 1990; de Jonge & Dormann 2006). Nér kraven ar hoga
och kontrollen &r lag brukar det kallas for spént arbete (Arbetsmiljoverket 2016:2). Forskning
har visat hur arbeten med hoga krav och lag kontroll paverkar hilsan negativt (se t.ex.
Kjellsson, Magnusson & Tahlin 2014; Karlqvist 2014; Vinberg & Toivanen 2011).

Hoga krav och begrdnsade resurser har visat sig ha ett samband med béde fysisk och psykisk
ohidlsa. Arbeten som kan kategoriseras som spinda dr associerade med bade depression och

3 Vardet for 2013/2015 ar enbart uppmatt vid 2015 och fragan har &ven andrats, vardet bor darfor
tolkas med viss forsiktighet.

27



hjértsjukdom. Vidare finns det ocksé ett samband mellan spint arbete och sjukfranvaro.
Arbeten som har hoga psykologiska krav édr kopplade till depression och mag- och
tarmbesvir. Nér de hoga kraven dr av kognitiv natur sa finns det ocksa en association med
utbrindhet. Otydliga mdl 1 arbetet dr kopplat till lag trivsel och utbrédndhet (Arbetsmiljoverket
2016:2).

Det finns ockséd overgripande konsskillnader 1 hur balansen ser ut mellan krav och kontroll 1
arbetet. Kvinnor aterfinns ofta i yrken som kan karaktiriseras som spént arbete (ibid).
Kvinnor anger & ena sidan ofta att deras arbetskrav dr hoga medan mén 4 andra sidan ofta
anger att de har déligt socialt stod (Vinberg & Toivanen 2011).

Diagram 19. Kan for det mesta inte/aldrig bestamma nar olika arbetsuppgifter
ska goras. Andel (%).
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Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 1993—-2015

Kvinnor i arbetaryrken tillhor dem som 1 storst utstrackning har ett arbete dir de inte sjélva
kan bestdmma nér olika arbetsuppgifter ska goras. Andelen som uppger detta har ocksa okat
over tid: fran 61 procent 1993/1995 till 71 procent 2013/2015. Andelen for mén i
tjanstemannayrken har 1 sin tur minskat med ndgra procentenheter for motsvarande tidsperiod.
Min 1 arbetaryrken och kvinnor i tjanstemannayrken intar en mellanposition avseende denna
aspekt av den psykosociala arbetsmiljon, och andelen har legat hyfsat stilla 1993/1995 till
2013/2015, mellan ungefér 40 och 50 procent.
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Precis som nér det géller bristen pa mojlighet att kunna bestimma nér arbetsuppgifter ska
goras, dr det kvinnor 1 arbetaryrken som 1 storst utstrackning saknar mdjlighet att vara med
och besluta om uppldgget av det egna arbetet. Arbetarkvinnor ar ocksé de som oftast anger att
deras arbete bestar av upprepande arbetsmoment. Mén och kvinnor i tjdnstemannayrken
uppger sin tur oftare att de far l6sa krdvande problem i sitt arbete. Kvinnor i arbetaryrken ar
alltsa de som har upprepande arbetsuppgifter och lag kontroll over sitt arbete.

Samtidigt dr det anmérkningsvirt att bade kvinnor och mén i arbetaryrken forvintas vara
tillgéngliga pa telefon dven utanfor arbetstiden, ndgot som annars ofta associeras med
tjdnstemannayrken. Detta skulle kunna hdanga samman med en 6kande trend dér arbetsgivaren
ringer in anstillda efter behov och med att i synnerhet kvinnor som har deltidsanstéllning
behover jobba fler timmar for att fa ihop sin ekonomi.

5.3 Det kdnslomassigt kravande arbetet

Att arbeta inom vérd och omsorg upplevs av manga som ett positivt arbete fyllt av givande
moten med patienter och brukare. I kontaktndra yrken &r dock de arbetsrelaterade kraven ofta
direkt kopplade till ménniskor (Arbetsmiljoverket 2016:2) och inte till maskiner. Fler kvinnor
an min har ett kénsloméssigt krdvande arbete (Kjellsson, Magnusson & Téhlin 2014) och
kénslomadssiga krav dterfinns oftare i kvinnodominerade yrken, framfor allt i skola, vird och

4 Varden avser enbart 2015 for:

*Tydliga mal i arbetet

*Forvantan pa tillganglighet per telefon pa fritid

5 Vardet ska tolkas med forsiktighet da fragan har andrats mellan 2013 och 2015 for:
*Upprepar samma arbetsmoment manga ganger/timme, minst halva tiden.
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omsorg. I dessa arbeten maste anstdllda ofta halla tillbaka sina egna kénslor samtidigt som de
ocksd maste hantera kdnslomissigt svara situationer. Detta innebdr bland annat att kunna
uppvisa kénslor som man egentligen kanske inte kinner.

Om det finns brister i arbetets villkor och miljo, sé riskerar de kdnslomaéssigt kravande jobben
att leda till negativa hilsokonsekvenser déarfor att det dr psykiskt pafrestande att inte kunna
leva upp till krav som handlar om ménniskors behov. Forskning har ocksa visat att det finns
en koppling till lagre arbetstrivsel och olika former av psykisk ohélsa i arbeten som innehéller
kénslomadssiga krav eller krav pa motstridiga eller ytliga kdnsloyttringar (Arbetsmiljoverket
2016:2).

Diagram 21. Arbetet innebar kontakt med svart sjuka méanniskor eller
manniskor med allvarliga problem (varje vecka). Andel (%).
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Kalla: SCB/Arbetsmiljéverket 2013/2015

Kvinnor arbetar oftare an mén med ménniskor som ir sjuka eller har problem. Andelen ar
sarskilt hog for arbetarkvinnor dér 43 procent av kvinnorna har sddana yrken, medan andelen
for tjanstemannakvinnor dr 31 procent.

5.4 Slutsatser: arbetets psykosociala miljo

I samhéllet i stort finns det tecken pa att den psykiska ohélsan 6kar. Kvinnor har generellt
ocksa ett lagre psykiskt vilbefinnande 4n mén (Folkhdlsomyndigheten 2017) och psykisk
ohilsa &r ocksd den vanligaste orsaken till sjukfrdnvaro (Forsakringskassan 2016:7). Den
storre bilden av psykisk ohilsa hos kvinnor dr svér att separera fran manga kvinnors
psykosociala arbetsmiljo.

Det finns en tydlig koppling mellan psykosocial arbetsmiljé och bade fysisk och psykisk
hilsa. Sarskilt drabbade for stress och spént arbete dr kvinnor i arbetaryrken. Det
kénslomassigt krdvande arbetet 1 de kvinnodominerade vérd- och omsorgsyrkena riskerar att
leda till psykisk ohélsa. Att varda barn, gamla och sjuka &dr ndgra av de viktigaste
arbetsuppgifterna i vart samhélle. Tyvirr har kvinnodominerade yrken i vard och omsorg
systematiskt nedvérderats, vilket bland annat tar sig uttryck i form av hog tidspress, lag
bemanning, lag kontroll och ett bristande stod fran arbetsgivaren.

For att komma tillrdtta med de psykosociala problemen i kvinnors arbetsmilj6 kravs en
uppvirdering av de kvinnodominerade arbetaryrkena. Det krivs ocksa arbetsorganisatoriska
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fordndringar som gor att kontroll och inflytande dkar, bade vad géller uppldgget av det egna
arbetet och ndr och 1 vilken takt arbetsuppgifter ska utforas. Detta stiller stora krav pa den
politiska nivan avseende styrning och resurser till offentligfinansierad verksamhet, men ocksa
att ledarskap utvecklas pa arbetsplatsniva.

Det dr ocksé viktigt att prioritera arbetslivsforskningen och att 6ka resurserna till
Arbetsmiljoverket. Vi behdver mer kunskap om arbetsmiljoerna och en effektiv
arbetsmiljotillsyn som kan bidra till att minska bristerna i den psykosociala arbetsmiljon. Ur
ett storre perspektiv behdvs ocksd en makt- och resursomfordelning som ger kvinnor reella
mojligheter att kombinera yrkesarbete, hemarbete och fritid.
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6. Fordjupning: Hot, vald och sexuella trakasserier

Véld mot kvinnor dr ett genomgripande samhéllsproblem, men ocksé bade ett folkhélso- och
arbetsmiljoproblem. P4 manga sitt dr den stora forekomsten av vald mot kvinnor det ultimata
beviset pa att samhéllet inte dr jamstillt och kvinnor utsitts for vald men ocksé sexuella
trakasserier pd samhillets alla nivaer. Véldet sker alltsd inte bara i det privata, utan vald och
sexuella trakasserier forkommer inte minst ocksa i arbetslivet. Det dr ocksa viktigt att
podngtera att manga mén ocksa utsitts for bade vald och sexuella trakasserier, &ven om
kvinnor pé ett strukturellt plan &r sdrskilt utsatta.

Att utsittas for hot, vald och sexuella trakasserier far flera konsekvenser for den som drabbas.
Delvis handlar det om faktiska fysiska skador men dven om de psykiska foljderna. Aven om
inte alla kvinnor utsitts for hot, vald och sexuella trakasserier sé ar alla kvinnor tvungna att
forhalla sig till risken att bli utsatt.

6.1 Hot och vald

Att utsdttas for hot och vald i arbetet &r inte ovanligt 1 kvinnodominerade yrken och sektorer.
Utsattheten for hot och véld i arbetslivet dr dessutom ett vixande problem och sérskilt utsatta
ar personer 1 vard- och omsorgsyrken (Vaez & Voss 2009). Morkertalet for utsattheten for hot
och vald 1 arbetet tros samtidigt vara stor. | forskningen beskrivs bland annat en kultur dir
enbart sadant vald som leder till allvarliga fysiska skador faktiskt anméls (se t.ex.
Arbetsmiljoverket 2011:16; Menckel & Geijer 2003). Aven hot och vald som inte leder till
skador riskerar dock att leda till stora negativa konsekvenser for hilsan (Arbetsmiljoverket
2011:16). Radslan for att utsittas for hot och vald i arbetet dr dessutom en stressfaktor 1 sig.

Att utsittas for hot och vald i arbetet kan leda till bade angest och psykosomatiska besvir. Om
ndgon 1 en arbetsgrupp utsitts for hot eller véld s riskerar det dven att fa konsekvenser for
hela arbetsgruppen och for arbetsmiljon i stort. Forskning visar att detta giller séarskilt nar
brukare och patienter dr valdsamma mot vardpersonal. Om inte sddana situationer tas pa
allvar av arbetsgivaren sa riskerar det i sin tur att leda till negativa konsekvenser dven for
vardtagaren (ibid) som exempelvis kan ta sig uttryck i att personalen reagerar med rédsla och
ilska.
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Diagram 22. | arbetet utsatt for vald eller hot om vald de senaste 12 manaderna
(minst nagon gang). Andel (%).
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Kalla: SCB/Arbetsmiljéverket 1993-2015

Over tid ses ingen minskning av utsattheten for hot och vald i arbetet. Mellan 1993/1995 och
2013/2015 har arbetarkvinnors utsatthet for hot och vald stigit. Under samma period har
andelen mén 1 arbetaryrken som blivit utsatta for vald eller hot om véld ocksa stigit. Ungefar
var fjdrde arbetarkvinna har i arbetet utsatts for vald eller hot om vald de senaste tolv
manaderna, motsvarande andel for arbetarmén dr 13 procent. For tjdnstemén syns inte stora
skillnader 6ver tid, &ven om nivaerna av utsatthet dr hogre for kvinnor jamfort med mén.

Risken for att utsdttas for hotfulla och vildsamma situationer dkar vid ensamarbete och
kvinnor 1 arbetaryrken dr ocksé den grupp som oftast utfor riskfyllt ensamarbete. Till foljd av
bland annat rationaliseringsprocesser i arbetslivet dr ensamarbetet ocksa vanligare nu @n for
30 &r sedan (LO 2008). En tydlig riskfaktor for att utsattas for hot och vald ér i1 arbeten som
utfors 1 vardtagares och brukares hem. Den typen av arbete utfors ofta av personal 1 hemtjénst
och av personliga assistenter (Arbetsmiljoverket 2011:16). Aven i vissa delar av detaljhandeln
forekommer riskfyllt ensamarbete, sd som pé nattdppna bensinmackar (Menckel & Geijer
2003). En rapport fran Seko (2012) visar att ménga anstédllda inom kriminalvdrden uppger att
riskfyllt ensamarbete har dkat. Atta av tio av Sekos medlemmar i kriminalvirden menar att
det ofta forekommer riskfyllt ensamarbete pd deras arbetsplats. Rapporten visar ocksé att
utsattheten for hot och vald har dkat.
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Diagram 23. Arbetar ensam och riskerar att hamna i otrygga eller hotfulla
situationer (varje vecka). Andel (%).
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Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015 16 17

Mer dn var femte kvinna i arbetaryrken utfor varje vecka ensamarbete dér det finns en risk for
otrygghet och hot. For arbetarmén dr motsvarande andel 17 procent, medan andelen dr under
10 procent for bade kvinnor och mén i tjinstemannayrken.

6.2 Sexuella trakasserier

Kvinnor riskerar 1 vasentligt hogre grad dén min att utséttas for sexuella trakasserier bade i
privatlivet och arbetslivet. Det &r inte heller helt ovanligt att sexuella trakasserier fran
kollegor och chefer diskuteras som ett arbetsmiljoproblem. Exempelvis dr arbetsgivare
skyldiga att utreda och &tgidrda om négon blir utsatt for sexuella trakasserier av en kollega
eller chef (SFS 2008:567 2 kap. 3§). Kvinnor riskerar dock att utséttas for sexuella
trakasserier av andra én sina kollegor eller sin chef. Det &r alltsa inte ovanligt att kvinnor blir
utsatta for sexuella trakasserier fran kunder, géster, patienter eller brukare (LO 2015). Inom
dldreomsorgen &r det inte ovanligt att personalen far virja sig fran ndrmanden frén dldre.
Hotellpersonal forvintas uppskatta ”skamtsamma” uttalanden om att bjuda pd négot extra”
(ibid).

Hilsokonsekvenserna av att bli utsatt for sexuella trakasserier 1 arbetet kan bland annat besta
av stressreaktioner och psykosomatiska besvar (European Commission 1998).

6 VVardet ska tolkas med viss forsiktighet da fragan har andrats mellan 2013 och 2015.
7 Fragan ar stalld utifran de senaste tre manaderna.
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Diagram 24. Sexuella trakasserier i arbetet. Andel (%).
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Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015 18

Kvinnor dr de som 1 storst utstrackning utsétts for sexuella trakasserier i sin yrkesutdvning
och sérskilt utsatta dr kvinnor 1 arbetaryrken. 13 procent av kvinnorna i arbetaryrken har under
det senaste aret varit utsatta for sexuella trakasserier av ndgon annan dn en chef eller kollega.
Sett till de senaste tre manaderna uppger 5 procent av arbetarkvinnorna att de minst nagra
ganger utsatts for sexuella trakasserier av ndgon annan én en chef eller kollega. Att utséttas
for sexuella trakasserier fran chefer och kollegor dr ungefar lika vanligt for kvinnor i bade
arbetar- och tjinstemannayrken.

8 Andelar saknas for man i tjanstemannayrken nar det galler sexuella trakasserier fran
chefer/arbetskamrater.
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Diagram 25. Sexuella trakasserier i arbetet, fran andra personer, minst nagon
gang de senaste 12 manaderna. Andel (%).
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Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 2011/2015 1°

Utsattheten for sexuella trakasserier (fran andra personer dn chefer eller kollegor) ar sérskilt
stor 1 de kvinnodominerade yrkena i vard och service.

6.3 Slutsatser: hot, vald och sexuella trakasserier

Det ér varje kvinnas réttighet att leva ett liv fritt frdn konsbaserat vald och sexuella
trakasserier. Fortfarande genomsyrar dock vald mot kvinnor samhéllets alla arenor och
arbetslivet dr inget undantag.

Framfor allt ar hot, vald och sexuella trakasserier frigor som handlar om ojamn
maktfordelning och kvinnors underordning. Trots det, det vill sdga att problemet med hot,
vald och sexuella trakasserier forekommer i stor skala 6ver hela samhiéllet, ar det
arbetsgivarens ansvar att arbeta bade forebyggande och stodjande nér hot, vald och sexuella
trakasserier sker inom ramen for arbetet. Arbetsgivare ska se till arbetsmiljon &r trygg och
sdker ocksd nér det kommer till hot, vald och sexuella trakasserier. En aspekt &r att begrénsa
det riskfyllda ensamarbetet. Nér det géller sexuella trakasserier dr konkreta handlingsplaner
viktigt. Det far inte ses som ett nddvandigt ont eller som en accepterad del av arbetet att
utséttas for sexuella trakasserier eller ovilkomna ndrmanden.

Konkreta strategier for att minska bade kvinnors och méns utsatthet for hot och vald méste
innefatta dtgirder 1 form av kontinuerligt och forebyggande systematiskt arbetsmiljdarbete.
Det saknas pa manga arbetsplatser inom arbetaryrken, vilket vi dterkommer till 1 nésta avsnitt.

9 Andel saknas for Maskinoperators- och monteringsarbete
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7. Fordjupning: Arbetsmiljoarbete och foretagshalsovard

Det dr arbetsgivaren som har det yttersta ansvaret for arbetsmiljon pa arbetsplatsen. Varje
arbetsgivare ska se till att arbetet pa arbetsplatsen kan bedrivas utan varken risk for olyckor
eller ohélsa.

Huruvida det bedrivs ett systematiskt arbetsmiljoarbete och om det finns tillgang till
foretagshélsovard skiljer sig dock at mellan branscher och sektorer, och inte sillan dr dessa
skillnader som manga andra arbetsmiljoforhallanden, relaterade bdde till arbetets klass- och
konssammanséttning.

7.1 Systematiskt arbetsmiljoarbete

Alla arbetsgivare ér skyldiga att bedriva ett systematiskt arbetsmiljoarbete pa arbetsplatsen.
Med systematiskt arbetsmiljoarbete avses: “/...] arbetsgivarens arbete med att underséka,

genomfora och folja upp verksamheten pd ett sadant sdtt att ohdlsa och olycksfall i arbetet
forebyggs och en tillfredsstdillande arbetsmiljé uppnas” (AFS 2001:1 §2).

I vilken utstrackning det bedrivs systematiskt arbetsmiljoarbete skiljer sig dock a4t mellan
olika sektorer (Gellerstedt/LO 2013). Andelen som uppger att det pagér ett systematiskt
arbetsmiljoarbete pa arbetsplatsen har 6kat nagot 6ver tid, men det dr fortfarande kvinnor 1
arbetaryrken som 1 hogst grad dterfinns pa arbeten dér ett systematiskt arbetsmiljoarbete
saknas.

Diagram 26. Arbetsmiljoarbete. Andel (%).

80%
70%
60%
50% m Tydligt vem som har
40% arbetsmiljansvar
30%
20%
° Systematiskt

10% arbetsmiljdarbetet pagar pa

0% arbetsplatsen

Kvinnor Man Kvinnor Man
Arbetare Tjansteman

Kalla: SCB/Arbetsmiljoverket 2013/2015 2°

20 VVardet avser enbart 2015 for:
*Tydligt vem som har arbetsmiljéansvar
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Knappt hélften av arbetarkvinnorna och ndgot 6ver 50 procent av arbetarmédnnen uppger att
det pagar ett systematiskt arbetsmiljoarbete pa deras arbetsplats. Det skiljer dirmed ungefar
10 procentenheter mellan arbetare och tjanstemén, diar ungefar 60 procent uppger att
systematiskt arbetsmiljoarbete forekommer. Arbetarkvinnor dr de som 1 minst grad uppger att
det &r tydligt vem pé arbetsplatsen som har arbetsmiljdansvar jamfort med 6vriga pa
arbetsmarknaden.

Diagram 27. Systematiskt arbetsmiljoarbete pagar pa arbetsplatsen. Andel (%).

Maskinoperatérs- och monteringsarbete

Vard- och omsorgspersonal

Byggnads- och anlaggningsarbete

Transport- och maskinforararbete
Kundservicearbete

Storhushalls- och restaurangpersonal

Stadare med flera

Forsaljare, detaljhandel; demonstratérer med flera

0% 20% 40% 60% 80%

Kélla: SCB/Arbetsmiljoverket 2011/2015

Framfor allt dr det arbetare 1 serviceyrken som 1 minst grad uppger att det pagar ett
systematiskt arbetsmiljoarbete pé arbetsplatsen.

7.2 Foretagshalsovard

I arbetsmiljolagstiftningen star det att: ”Arbetsgivaren skall svara for att den
foretagshdlsovard som arbetsforhdllandena krdver finns att tillga” (SFS 1977:1160 3 kap. §
2¢). Det ar alltsa arbetsgivarens ansvar att kopa in extern foretagshilsovard om arbetsgivaren
inte sjdlv kan tillgodose behovet. Vidare star det i lagen: “Féretagshdlsovarden skall sdrskilt
arbeta for att forebygga och undanroja hdlsorisker pa arbetsplatser samt ha kompetens att
identifiera och beskriva sambanden mellan arbetsmiljo, organisation, produktivitet och
hélsa” (SFS 1977:1160 3 kap. § 2¢).

I Sverige idag har ungetfér 65 procent av de anstillda tillgang till foretagshdlsovard. Inom
statlig och kommunal sektor, samt pa storforetag, dr tillgdngen som storst (Sveriges
foretagshidlsor 2016). Tillgdngen till foretagshédlsovard har dock minskat dver tid och det ar
kvinnor inom privat service som har minst tillgang till foretagshilsovard (Gellerstedt/LO
2013).
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Diagram 28. Har tillgang till foretagshalsovard genom arbetet. Andel (%).

¢ Kvinnor arbetaryrken

< A Kvinnor tjanstemannayrken

AMan arbetaryrken

0% 20% 40% 60% 80% 100% X Man tjanstemannayrken

Kalla: SCB/Arbetsmiljéverket 2013/2015

Férre dn hilften av kvinnorna 1 arbetaryrken har tillgang till foretagshilsovérd via arbetet. For
arbetarmén och bade manliga och kvinnliga tjdnstemén &r andelen mellan 60 och 70 procent.

Diagram 29. Har tillgang till foretagshalsovard genom arbetet. Andel (%).

Maskinoperators- och monteringsarbete
Byggnads- och anlaggningsarbete

Vard- och omsorgspersonal

Transport- och maskinforararbete
Kundservicearbete

Stadare med flera

Forsaljare, detaljhandel; demonstratérer med flera
Storhushalls- och restaurangpersonal

0% 20% 40% 60% 80%

Kélla: SCB/Arbetsmiljoverket 2011/2015

Arbetare 1 serviceyrken dr de som har minst tillgdng till foretagshilsovdrd medan tillgdngen ar
som storst i de mansdominerade yrkesgrupperna.

Diagram 30. Behover chefens godkannande for kontakt med
foretagshalsovarden. Andel (%).

¢ Kvinnor arbetaryrken

A He Kvinnor tjanstemannayrken

AMan arbetaryrken

' ' ' ' ' ' ' X Man tjanstemannayrken
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%  70% J 4

Kalla: SCB/Arbetsmiljéverket 2015
Aven nir hiinsyn tas till om arbetsplatsen har tillgang till foretagshilsovard sa skiljer sig
kvinnors och mins mdjligheter att bruka foretagshilsovarden at. Mer én var tredje

arbetarkvinna behdver chefens godkdnnande for att kontakta foretagshdlsovarden. Kvinnors
tillgéng till foretagshélsovard pa arbetsplatsen ér saledes ofta villkorad.
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7.3 Slutsatser: arbetsmiljoarbete och foretagshalsovard

Om det systematiska arbetsmiljoarbetet ér eftersatt riskerar &ven arbetsmiljon 1 stort att bli
eftersatt. I vilken omfattning det bedrivs ett systematiskt arbetsmiljoarbete pd arbetsplatserna
ar starkt kopplat till bade till sektorer och huruvida arbetsplatserna dr sma eller stora. Det &r
framfor allt i den privata kvinnodominerade tjanstesektorn, dir arbetsplatserna i hog grad ar
smd, som det systematiska arbetsmiljoarbetet saknas. Ett liknande monster syns for tillgdngen
till foretagshilsovard. Arbetarkvinnor dr d4ven de som 1 storst utstrackning behdver chefens
godkdnnande for att kontakta foretagshilsovarden. Det 4r mycket svart att se en godtagbar
anledning till varfor det ser ut sa.

Det dr uppenbart att det systematiska arbetsmiljoarbetet och tillgangen till foretagshélsovard
behover 6ka. Som denna rapport har visat behdver arbetets organisering, fysiska och
psykosociala arbetsmiljé samt utsatthet for hot och vald och sexuella trakasserier ses som
delar av en storre helhet for att forebygga arbetsrelaterad ohidlsa. Att tva centrala verktyg for
detta, det vill sdga systematiskt arbetsmiljoarbete och foretagshilsovard, ér sa ojimnt
fordelade pa arbetsmarknaden maste ses som djupt oroande.
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8. Diskussion

Kons- och klasskillnaderna i hélsa kan i mangt och mycket ses som ett kvitto pa den ojamlika
fordelningen av tid, makt och pengar. Kvinnors och méns, arbetares och tjanstemins
forutsattningar for att kunna balansera arbete, familj och fritid skiljer sig at. Forklaringar finns
bade var for sig, inom ramen for klass- och konsskillnader. Ett genomgéende monster &r att
arbetarkvinnorna dr de som drabbas hérdast.

Ur rapportens forsta kapitel vixer en bild 6ver arbetarkvinnors hélsotillstdind fram. Bilden
bestar utav kvinnor som ofta lider av virk, trotthet, &ngest och sémnproblem. Kvinnor som
ofta dr sjukskrivna men ocksé kvinnor som inte har rad att vara sjukfranvarande och gér till
jobbet dnda. Bilden forstirks &nnu mer av det faktum att det &r just arbetarkvinnor som i storst
utstrackning dr utsatta for manga av de faktorer som riskerar att leda till ohélsa:
Arbetarkvinnor har bade fysiskt och psykiskt tunga arbeten, de arbetar oftare deltid och deras
anstéllningar dr 1 hogst grad otrygga. Kvinnor i arbetaryrken dr ocksa de som 1 storst
utstrackning utsétts for bade hot och vald och sexuella trakasserier 1 arbetet. De befinner sig
ocksd manga ginger pa arbetsplatser som saknar systematiskt arbetsmiljoarbete och deras
tillgdng till foretagshélsovard dr begrinsad.

Pafrestningarna i arbetslivet, i kombination med det arbete och ansvar som kvinnor generellt
sett dven tar for barn och familj, leder for manga till en ohallbar fysisk och psykisk situation.
P& sitt och vis gér det att se det som att ménga kvinnor forvintas att arbeta med omsorg och
service bade pé jobbet och hemma. En ond cirkel skapas, dir kvinnors arbetsvillkor och
livsvillkor 1 stort leder till ohédlsa och dér ohélsan i sig gor det svérare att fordndra sin
situation. Genom ohélsa halls kvinnor tillbaka. Ansvaret for att 16sa den ojamlika
fordelningen av tid, makt och pengar ligger dock inte bara pd den enskilda kvinnan, utan dven
pa sambhillet 1 stort, och inte minst har arbetsgivarna ett mycket stort ansvar.

8.1 Policyforslag

I den hér rapporten blir det tydligt att kons- och klassbaserad ohilsa inte enbart beror pa
individers livsstil utan att arbetsvillkor och arbetsmilj6 spelar stor roll. Arbetarkvinnors ohélsa
gér att paverka genom forbattrade arbetsvillkor och arbetsmiljoer. For att komma tillrdtta med
kons- och klassbaserad utsatthet for ohélsa krivs ett brett jimstélldhets- och jimlikhetsarbete.

Grunden for en jamstalld och jamlik halsa ar ett jamstallt och jamlikt samhalle

For att alla ska ha samma mojligheter till en god hélsa krivs att grundvillkoren i bide
arbetslivet och familjelivet ar jamstillda.

e Normen for alla anstiillningar ska vara tillsvidareanstéllningar pa heltid.
Deltidsanstillningar och tidsbegridnsade anstillningar riskerar att bli en stoppkloss for
ekonomisk jamstélldhet.

41



e Arbetsmarknadens parter tar ett betydligt storre ansvar for jimstillda loner.
LO:s uppgift ar att vara padrivande for omfordelning, erkdnnande och uppvérdering av
kvinnors arbeten. Senast ar 2028 ska viardediskrimineringen bland arbetare ha minskat
pa sddant sitt att Ioneskillnaderna mellan kvinnor och mén reduceras med 6
procentenheter.

e Individualisera forildraforsikringen. Forsdkringens tidsgranser och
ersdttningsnivaer maste styra mot ett jamlikt och jamstallt uttag.

e De generella vilfirdslosningarna forstirks genom satsningar pa hogkvalitativa
och gemensamt finansierade vilfirdstjinster. En viktig del av jamstilldheten 1
hemmet, och mdjligheten till arbete pé lika villkor, &r att det finns en tillgénglig
barnomsorg som ska vara dppen ndr fordldrarna arbetar. Eftersom kvinnor ofta tar ett
storre ansvar for omsorg och dldre eller funktionsnedsatta anhdriga ér det dven viktigt
att tillgangen till 4ldreomsorg och funktionshinderomsorg ér sakerstalld.

Forandringsarbete i arbetslivet

For att mojliggora en god hélsa krivs forandringsarbete i arbetlivet. Det handlar om att bade
den psykosociala och fysiska arbetsmiljon ska vara god. Det handlar ocksa om
arbetsplatsernas forebyggande arbete mot ohélsa.

e Alla arbetsgivare ska efterleva kravet pa ett systematiskt arbetsmiljoarbete. En
viktig del av det arbetsmiljomiljoarbetet &r det forebyggande arbetet mot
arbetsmiljoproblem och arbetsrelaterad ohélsa.

e Stirk kvinnors makt over arbetet genom forbittrat ledarskap pa arbetsplatsniva
i kvinnodominerade arbetaryrken. Syftet ar att 6ka kvinnors inflytande och kontroll
over uppligg av arbetet samt ndr och 1 vilken takt det ska utforas.

e Stirk satsningar pa 6kad bemanning och resurser i verksamheter som
finansieras med skattemedel. LO vill se kraftfulla samhillsinvesteringar i vird, skola
och omsorg.

e Fria arbetsklédder i alla yrken dér det nédvindigt. En nédvindig del av en god
arbetsmiljo &r att kunna skydda sig ifran de delar av miljon som kan innebéra risker.
Kvinnor som arbetar i service och omsorg arbetar idag ofta i sina privata kldder. Detta
ar bade en frdga om hélsorisker och en fraga om ekonomiska utgifter. Darfor ar det
viktigt att arbetsgivaren tillhandahaller arbetskléder 1 alla yrken dér det &r nodvéndigt.

e OKa resurserna till forskning, utbildning, tillsyn och foérebyggande
arbetsmiljoarbete. LO vill att arbetsmiljoverket ska fa 6kade resurser till tillsyn och
till arbete mot att bekdmpa brister i den psykosociala arbetsmiljon. LO vill ocksa se
mer forskning kring kvinnors arbetsbelastningar.

e Regeringen tillsammans med arbetsmarknadens parter behover ta ett
gemensamt ansvar och initiera en kunskapssatsning i syfte att bide na 6kad
kunskap om och forbiittrat arbete mot sexuella trakasserier i arbetslivet. Sarskilt
fokus bor ldggas vid kvinnodominerade servicebranscher med en stor andel
tidsbegransat anstillda.
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e Alla anstillda ska ha tillging till kvalitetssiikrad foretagshilsovard.
Foretagshilsovarden ar en viktig aktdr nir det kommer bade till det forebyggande
arbetet mot arbetsrelaterad ohdlsa och dven ndr ohélsan ar ett faktum.

Nar ohalsan ar ett faktum

Sist men inte minst méste samhaéllets skyddsnét vara starkt ndr ohdlsan vl &r ett faktum. Hér
ligger ansvaret pa flera aktorer 1 samhallet, inte minst arbetsgivarna.

LO vill:

e Hoj inkomsttaken i sjukforsikringen si att minst 80 procent av medborgarna
far 80 procent i ersittning. Vid en ldngre tidssjukskrivning riskerar idag ménga
hamna i ekonomiskt utanforskap. Darfor vill LO att inkomstbortfallsprincipen
starks 1 sjukforsdkringen: 80 procent av 16ntagarna ska kunna rdkna med att 80
procent i ersittning av sin aktuella 16n.

e Den som drabbas av ohilsa ska ha ritt till medicinsk- och arbetslivsinriktad
rehabilitering samt ett arbete som anpassas efter de egna forutsittningarna.
LO séger nej till stelbenta tidsgrénser 1 sjukforsékringen som stiller ensidig press
pa individen att ta sig ur ohélsa. LO vill istillet se mer satsning pé rehabilitering.
Arbetsgivarens ansvar for arbetsanpassning och rehabilitering bor ocksa forstirkas.

e Bevisreglerna behiover dndras si att det blir léittare att fa en arbetsskada
godkénd. Dagens bevisregler har generellt gynnat mén och missgynnat kvinnor.
Bevisreglerna behover darfor dndras sé att bade kvinnor och mén far arbetsskador
godkéinda.

e Privata sjukvardsforsikringar som ger maojlighet att kopa sig fore i
sjukvarden ska inte vara tillatna. Att fa tillgang till en god vard ska inte vara en
fraga om ekomimiska resurser. LO vill darfor att det inte vara mojligt att via privata
forsdakringar kunna kopa fore till vard.

e Ta bort karensdagen. Det ska inte vara en ekonomisk fraga att kunna stanna
hemma fran jobbet vid sjukdom. LO ser ett karenavdrag som ett bra forsta steg men
pa sikt bor karensdagen slopas.
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Bilagor
Metod

Det huvudsakliga dataunderlaget i den hér rapporten ér bestéllt frain SCB och bestér av
utvalda fragor fran Arbetsmiljoundersokningen och Undersdkningarna av
Levnadsforhallanden.

Arbetsmiljoundersokningen

Statistikansvarig myndighet for Arbetsmiljoundersokningen dr Arbetsmiljoverket, medan
SCB ansvarar for produktionen av statistiken. Datamaterialet frdn Arbetsmiljoundersdkningen
(AMU) bestar delvis av data for 2013+2015 efter socioekonomiskt index (SEI) och kon, med
totalt 8927 respondenter. Det anvidnds dven data for 2011+2013+2015 efter yrke (SSYK) och
kon, med totalt 16 853 respondenter. Yrkesgrupperna ar valda utifrdn att representera de stora
yrkesgrupperna 1 LO-forbunden. Urvalet bestar av sysselsatta personer 1 dldern 16—74 &r.
Datamaterialet bestar av skattade andelar i procent med felmarginal (95-procentigt
konfidensintervall). I rapporten anvinds dven konstruerade tidsserier med historiska data fran
Arbetsmiljoundersokningen (AMU).

Undersdkningarna av levnadsforhallanden

Statistikansvarig myndighet och statistikproducent for Unders6kningarna av
levnadsforhallanden (ULF/SILC) ar Statistiska centralbyran (SCB). Datamaterialet for
rapporten bestér av data for 2014+2015. Urvalet bestar av anstéllda 1 aldern 16—64 ér. Total
bestar materialet 5467 respondenter uppdelat efter socioekonomiskt index (SEI) och kon.
Datamaterialet bestar av skattade andelar i procent med felmarginal (95-procentigt
konfidensintervall).

Vad giller sjuktal och ohélsotal anvénds statistik fran forsdkringskassan for ar 2016.
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