LO-kvinnors arbetsrelaterade
sjukfranvaro i privat sektor och inom
kommun/landsting

- baserad pa SCBs arbetsmiljoundersokningar



Forord

LO bevakar regelbundet férandringar i arbetsmiljon, bl a genom att bearbeta
Statistiska centralbyrins arbetskraftsundersckningar. Rapporterna Kvinnors och mdns
arbetsmiljé och hdlsa (1999) och Slit utan slut (2000) beskriver bl a arbetsmiljons
forandring under 1990-talet. Ohdlsans trappa (2001) belyser klass- och konsmassiga
skillnader i hilsa och Fler belastningssjukdomar — ldingre sjukskrivning (2002) tar upp
arbetsskador for arbetare/tjansteman och min/kvinnor.

Nu presenterar vi en studie dir vi jamfor kvinnor som idr medlemmar i LO-férbund,
inom privat sektor respektive kommun/landsting vad avser sjukfrdnvaro, hilsa och
arbetsmilj6. Det vi bl a kan notera ir att det inte finns nigra statistiskt sikerstillda
skillnader mellan privat sektor och kommun/landsting. LO-férbundens kvinnor
drabbas hirt av sjukdom pga arbete inom bida sektorer. Att medverka till att forbattra
kvinnors arbetsmiljo dr darfor en prioriterad friga for LO och forbunden.

Alf Andersson och Madeleine Bastin har gjort bearbetningen pa SCB. Sten Gellerstedt,

LO, har analyserat materialet och skrivit rapporten. Ovrig medverkande har varit
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% Kvinnor 50 - 64 ar

Sammanfattning

700 000 LO-kvinnor dr den grupp i samhillet som har simst arbetsmiljo och storst
sjukfrdnvaro. I debatten hivdas ofta att det ir allra simst inom kommun och landsting.

Denna studie frén LO fann inga skillnader i arbetsrelaterad sjukfrdnvaro mellan
anstillda i privat tjanst och inom kommun/landsting. Studien fann heller inga
skillnader i forekomst av arbetsrelaterade besvdir eller kroppsligt uttrottad varje vecka
mellan dessa sektorer.

Studien ir baserad pd SCBs undersdkningar for dren 1995 — 2002. Den visar LO-
kvinnors arbetsrelaterade sjukfranvaro, hilsa och arbetsmiljo i privat sektor och i
kommun/landsting for aldersgrupperna 40-49 &r och 50-64 3r. Sjukfrdnvaro mer in
fem veckor ingdr i undersokningen, men de som vid intervjutillfallet varit borta fran
arbetet i mer in tre méanader ir inte med.
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Till vilken sektor hor arbetslésa langtidssjuka?

Att andra studier funnit hogre arbetsrelaterad sjukfrdnvaro i kommun/landsting 4n i
privat tjanst kan bero pd att dessa studier inte tar hansyn till dlder, men fr a att de dven
omfattar mycket ldnga sjukskrivningar. Bland de 1&ngtidssjukskrivna kan upp till 30
procent sakna arbetsgivare. Den privata sektorn har svirare ian kommuner och
landsting att behélla langtidssjukskrivna vid t ex nedlaggningar och personal-
minskningar. Detta snedvrider statistiken 6ver sjukskrivningar till kommuner och
landstings nackdel.

Okat tryck - mer ohalsa

Denna studie visar att LO-kvinnor har fatt ett tyngre och mer styrt arbete efter 1995
och idag ger arbetet mer trotthet, fler hilsobesvir och mer sjukskrivning. Arbetsgivare,
bade privata och kommun/landsting, kriver helt enkelt fér mycket av sina anstillda.



Bakgrund

I debatten om kvinnors sjukfradnvaro hivdas ofta att de storsta problemen finns inom
kommuner och landsting, se t ex AHA utredningsinstitut och arbetsplats (SOU 2003:13)
Psykosocial arbetsmiljo och sjukskrivning (RFV analyserar 2003:3) och Sjukfrdnvaro och
sjukskrivning (SOU 2000:121). Jan-Peter Duker, vice ordférande i Svenskt Niringsliv,
har tagit fasta pa detta och sidger om den privata sektorn:

"Vi har faktiskt virlden bésta arbetsmiljo. Vi menar att arbetsgivarna har vildigt smd
mdjligheter att pdverka sjukskrivningarna. De beror till alldeles dverviigande delen pd
andra faktorer éin vad som hénder i arbetslivet. Den totala livssituationen for ménniskor
har blivit mer pressad. Det dir stress, hemmamiljon, fritidsaktiviteter och annat som spelar
roll (P 1-Morgon 06:15 den 2003-03-03).”

SCBs undersokningar Arbetsmiljon 2001 visar dock att arbetsmiljon drastiskt
forsimrades under 1990-talet, dven inom den privata sektorn. Nelander (2002) fann
enbart sm3 skillnader i ohilsa mellan arbetare inom handel, 6vrig privat service och
kommunal sektor vid en uppdelning pa alder for dessa grupper. Vi ska i denna studie
jamfora kvinnor anstillda i privat sektor, 331 800 stycken, med de inom
kommun/landsting 380 400 stycken (SCBs Ionestrukturstatistik 2002). For att 3
rittvisa jimforelser delas SCBs material i dldersgrupper pga den stora skillnaden i
medeldlder mellan anstillda i de bdda sektorerna, se tabell 1.

Tabell 1. Medeldlder for alla anstéllda kvinnor i privat tjanst och i
kommun/landsting (SOU 2000:121).

Ar Privat tjanst Kommun/landsting
1995 37,1 ér 41,3 ar
1999 38,3 ér 43,5 ar

Syfte och metod

Syftet med denna studie ar att jamfoéra LO-kvinnors arbetsrelaterade sjukfranvaro,
hilsobesvir, trotthet och arbetsmilj6 i privat sektor och kommun/landsting for dldrarna
40-49 ar och 50-64 &r under dren 1995/96 till 2001/02.

SCB har pa uppdrag av LO bearbetat statistik fran Arbetsmiljoundersokningarna och
Arbetsorsakade besvdr f6r dren 95/96, 97/98, 99/00 och 01/02 (sammanlagt 4434
kvinnor jamt fordelade 6ver dren) samt testat om skillnader mellan sektorerna ar
signifikanta med 95 procents sikerhet. I bilaga 1 redovisas de yrkesgrupper som ingar i
studien. Bland de svarande i privat tjanst arbetade drygt 20 procent inom
detaljhandeln, en ndgot mindre grupp var maskinoperatorer eller montérer, 10 procent
var stidare, 6 procent var inom vard/omsorg och 6vriga inom kundservice, kok, post,
lager och kontor. Inom kommun/landsting arbetade 75 procent med vird/omsorg och
ovriga som stidare eller som koks- eller restaurangbitriden.



Som matt pd arbetsmiljons péfrestning pa individen har valts trotthet, arbetsrelaterade
besvir och sjukfranvaro, se tabell 2. Sjukfranvaron dr matt som minst en dag respektive
minst fem veckor under senaste dret. Observera att SCBs undersckning av arbetsmiljon
inte omfattar dem som vid intervjutillfillet varit borta mer 4n tre manader.

Studien innehéller ocks tre frigor vardera om den fysiska respektive den sociala
miljon, se tabell 2. Frigorna ir valda for att ge en uppfattning om arbetsbelastningens
dos (summan av arbetets tyngd, takt, hur linge det pagar samt férdelningen av pauser
och individens handlingsutrymme). Denna dos har enligt rapporten Arbetsrelaterat
(2002) stark paverkan p& minniskans hilsa. For att f4 en uppfattning om arbetets
karaktir har fragan Kontakt med patienter, kunder, etc. tagits med.

Samband mellan svar pad frigor om arbetsmiljo och hilsa har undersokts for att
kontrollera hur fragorna uppfattades (korsvalidering). Den relativa risken for
besviar/sjukskrivning raknades ocksd ut, se bilaga 2.

Av intresse hade varit att undersoka om kvinnor med utlandsk bakgrund anger
speciella férhillanden vad giller sjukfranvaro. Datamaterial saknas dock for detta.



Resultat

I tabell 2 och figurer 1 till 3 visas att det inte finns ndgra avgorande skillnader i
arbetsrelaterad sjukfrdnvaro mellan kvinnor i privat tjanst och i kommun/landsting,
vare sig for hela perioden 1995 — 2001 eller for enskilda &r. Andelen kvinnor som
uppgav arbetsrelaterade hilsobesvir skiljde sig inte heller 4t mellan sektorerna. I
genomsnitt under perioden 1995 — 2002 anger 10 procent av LO-kvinnor 50-64 &r en
arbetsrelaterad sjukfrdnvaro pa mer in fem veckor under dret. Fér den yngre gruppen
ir motsvarande siffra 7 procent. Ar 2002 ir denna skillnad mellan ldersgrupperna
bara ndgon procent. I bidda &ldersgrupperna uppger 40 procent att de haft ndgon typ av
hilsobesvir under det senaste ret.

Tabell 2. Trotthet, hilsobesvir och sjukfranvaro hos LO-kvinnor i kommun/landsting
och i privat tjanst, efter aldersgrupp i % av antal svar.

Inga med 95% scikerstillda signifikanta skillnader finns |Kommun/ |Privat | Kommun/ |Privat
mellan sektorerna i tabellen Landsting Landsting
40 - 49 ar 50 - 64 ar
Kroppsligt uttréttad varje vecka 1995/96 54 46 60 55
1997/98 54 58 65 62
1999/00 57 64 68 60
2001/02 63 59 65 66
Genomsnitt for dren 1995/02 57 57 65 61
Fysiska besvir senaste 12 minaderna till féljd 1995/96 28 27 27 29
av arbetet 1997/98 31 32 32 33
1999/00 33 38 35 37
2001/02 32 36 37 38
Genomsnitt for dren ' 1995/02 31 33 33 34
Andra besvir senaste 12 manaderna till f6ljd 1995/96 7 6 6 4
av arbetet 1997/98 11 6 9 7
1999/00 16 14 10 9
2001/02 18 15 11 8
Genomsnitt for dren 1995/02 13 10 9 7
Arbetsrelaterade besvir under aret 1995/96 30 29 29 30
(Ja p& ndgon av besvirstyperna eller pd bada) 1997/98 35 33 35 34
1999/00 39 43 37 41
2001/02 41 42 42 40
Genomsnitt for dren 1995/02 36 37 36 36
Arbetsrelaterad sjukfranvaro minst en dag 1995/96 10 16 13 13
under 3ret 1997/98 12 10 16 14
1999/00 16 17 17 19
2001/02 19 21 19 17
Genomsnitt for dren 1995/02 14 16 16 16
Arbetsrelaterad sjukfrdnvaro minst fem 1995/96 7 9 9 8
veckor under 3ret 1997/98 5 4 8 8
1999/00 7 7 11 10
2001/02 10 10 11 12
Genomsnitt for dren 1995/02 7 7 10 10

' ?Genomsnitt for dren” ir alla svarande personer i gruppen for alla undersckta ar.
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Figur 1a. Arbetsrelaterad sjukfrdnvaro for LO-kvinnor 40 - 49 ar i
kommun/landsting och i privat tjinst

25,0

Arbetsrelaterad sjukfranvaro minst en dag under aret

o 20,0 +— _
o® OKommun/landsting
2 M Privat

o 150

<

15

o

c

£ 100

>

X

ES

5,0 1

0,0 -
1996 1998 2000 2002
Ar
25,0
Arbetsrelaterad sjukfranvaro minst 5 veckor under aret

20,0
)
(0
[=2]
<
°' 15,0
< OKommun/landsting
o B Privat
c
£ 100
>
X
X

5,0 1
0,0 -

1996 1998 2000 2002
Ar

Figur 1a visar att arbetsrelaterad sjukfrdnvaro f6r LO-kvinnor 40 — 49 ar 6kade under
dren 1996 till 2002. I privat sektor var sjukfrénvaron &r 1996 hogre in for anstillda i
kommun/landsting men &r 2002 hade denna skillnad férsvunnit. Skillnaderna mellan
sektorerna for bdde den ldnga och den korta sjukfrdnvaron ir inte signifikanta. 1998
sjonk sjukfrdnvaron ndgot, vilket kan vara en foljd av att en karensdag da infordes.
Denna effekt holl dock inte i sig och andelen som uppger arbetsrelaterad sjukfranvaro
minst en dag fordubblades i den privata sektorn mellan aren 1998 och 2002.



Figur 1b. Arbetsrelaterad sjukfranvaro for LO-kvinnor 50 — 64 &r i
kommun/landsting och i privat tjinst
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Figur 1b visar sma icke signifikanta skillnader mellan sektorerna bade vad giller
arbetsrelaterad sjukfrdanvaro minst en dag och mer dn fem veckor. Ar 2002 finns heller
ingen skillnad i arbetsrelaterad sjukfrdnvaro mellan denna &ldersgrupp och den yngre.



Figur 2. Fysiska och andra hilsobesvir till f6ljd av arbetet for LO-
kvinnor 40 — 49 4r i kommun/landsting och 1i privat tjanst
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Av figur 2 framgar att det dr sma (men ej signifikanta) skillnader i hilsobesvir mellan
anstillda i privat tjanst och i kommun/landsting. Bade fysiska och andra hilsobesvar
okade mellan aren 1996 och 2002. Okningen av andra hilsobesvir for aldersgruppen
40-49 &r dr hela 150 procent. For den dldre gruppen 13g 6kningen pé ca 80 procent (se
tabell 2). Andra hilsobesvir ir bla olust infor att gé till arbetet, higlos, svért att sova,
svart att koppla av efter arbetet. Observera dock att fysiska besvir dr mer in dubbelt s&
vanliga som andra hilsobesvir.



Figur 3. LO-kvinnor i kommunal/landsting och i privat tjanst som
ar kroppsligt uttrottad varje vecka, bdda éldersgrupperna.
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Figur 3 visar att andelen kroppsliit uttrottade okat under dren 1996 till 2002 for bada
sektorerna och &ldersgrupperna. Ar 2002 siger hela 60 — 65 procent att de ar
kroppsligt uttréttade varje vecka. Ar 1996 hade den privata sektorn ligre siffror in
kommun/landsting, men sju r senare har bdda sektorerna nitt denna hoga niva.
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Arbetet blev tyngre och mer styrt

I tabell 3 kan vi ldsa att arbetet for LOs kvinnor i bdda sektorerna blev tyngre och mer
ensidigt under &ren 1996 till 2002. Sektorerna skiljer sig dock &t och betydligt fler
inom kommun/landsting hade kroppsarbete och vridna arbetsstillningar 4n i privat
sektor. I privat tjanst uppger 75 procent att de har ett repetitivt arbete, jimfoért med
40 procent inom kommun/landsting, se ocksé figur 4. Observera att fler dldre in yngre
anger repetitivt arbete. Bland anstéllda inom kommun/landsting (40 - 49 ar) fick 14
procent fler kroppsarbete under minst en fidrdedel av arbetstiden och 39 procent fler fick
vridna arbetsstillningar under minst en fjdrdedel av arbetstiden ar 2002 jamfort med

1996.

Tabell 3. Sex fragor om arbetsmiljo for LO-kvinnor i kommun/landsting och i privat tjanst,

efter aldersgrupp och i % av antal svar.

S med * visar att skillnaden mellan sektorerna dr Kommun/ Kommun/
signifikant séikerstélld med 95%. Landsting |Privat | |Landsting |Privat
40 - 49 ar S 50 - 64 ar S
Kroppsligt arbete minst 1/4 av tiden 1995/96 60 45 |* 60 44 |*
1997/98 60 51 |* 56 46 |*
1999/00 63 45 | * 60 48 |*
2001/02 69 50 |* 62 56
Genomsnitt for dren 1995/02 63 48 | * 60 49 |*
Vriden arbetsstillning minst 1/4 av tiden 1995/96 37 36 35 38
1997/98 38 37 36 41
1999/00 42 35 44 41
2001/02 51 44 46 36 |*
Genomsnitt for dren 1995/02 42 38 40 39
Arbete med ménga upprepade moment 1995/96 36 74 | * 49 77 |*
- minst halva tiden 1997/98 38 73 | * 50 84 |*
1999/00 48 75 | * 54 70 |*
2001/02 40 71 | * 52 75 |*
Genomsnitt for dren 1995/02 41 73 | * 52 77 |*
Kan som hogst halva tiden bestimma 1995/96 60 50 |* 51 52
arbetstakten 1997/98 69 52 | * 58 54
(Alltsd de med begriinsat inflytande) 1999/00 68 63 66 57 |*
2001/02 70 60 |* 67 61
Genomsnitt for dren 1995/02 67 56 |* 61 56 |*
Har alldeles for mycket att gora - instimmer 1995/96 50 38 | * 48 39 |*
helt/delvis 1997/98 59 49 |* 63 51 |*
1999/00 61 59 60 51
2001/02 59 51 56 43 |*
Genomsnitt for dren 1995/02 57 44 | * 56 46 |*
Kontakt minst halva tiden med andra 1995/96 66 42 | * 61 47 |*
personer (patienter, kunder, elever etc.) 1997/98 71 41 | * 59 49 |*
1999/00 72 56 | * 69 50 |*
2001/02 72 45 | * 70 51 |*
Genomsnitt for dren 1995/02 70 46 |* 65 49 |*
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Figur 4. Andel LO-kvinnor 40 — 49 ar i kommun/landsting och i
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Figur 5. Andel LO-kvinnor 40 — 49 &r i kommun/landsting och privat tjanst
som svarat "ja” pa tva frigor om den sociala arbetsmiljon
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Arbetet blev mer styrt for LO-kvinnor under dessa ar. I kommun/landsting (40-49 &r)
hade 70 procent en styrd arbetstakt 2002 (kan som hiogst halva tiden bestdimma
arbetstakten). Det ir en forsimring med 16 procent jamfort med 1996. Kvinnor 40-49
ar i privat tjanst hade en dnnu simre utveckling med 19 procent, dir nistan 60 procent
hade fatt en styrd arbetstakt 2002. I denna grupp anger ocksa 33 procent fler &r 2002
att de har fér mycket att gora, jimfort med 1996. Det ir dock dnnu fler inom
kommun/landsting som siger sig ha for mycket att gora.
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Diskussion

Denna studie fann inga signifikanta skillnader i arbetsrelaterad sjukfrdnvaro mellan
LO-kvinnor i privat tjanst och inom kommun/landsting under perioden 1995 - 2002.
Vi fann heller inga signifikanta skillnader i forekomst av arbetsrelaterade besvdir eller
kroppsligt uttrittad varje vecka mellan dessa sektorer. Detta bekriftas av Nelander
(2002) som inte heller fann skillnader i ohilsa mellan medlemmar i Kommunal och
ovriga LO-forbund for aldersgruppen 45 — 64 &r, se Bilaga 3. For hilsométten gjorde
han ocksa den viktiga uppdelningen efter alder dd den paverkar hilsan starkt.

Langtidssjuka utan arbetsgivare

En orsak till att andra studier dn var fann skillnader i sjukfrdnvaro mellan anstillda i
privat tjanst och kommun/landsting ir att dessa aven omfattar langtidssjukskrivna, se
t ex SOU 2003:13 och SOU 2000:121. Bland de langtidssjukskrivna kan emellertid
upp till 30 procent sakna arbetsgivare enligt rapporten Kommunernas ekonomiska lcige
2002. Om kommuner och landsting i storre utstrackning an privat sektor har kvar
langtidssjukskrivna snedvrids hela statistiken. I Kommunernas ekonomiska lige 2002
jamfors Riksforsakringsverkets (RFV) och SCBs (arbetskraftsundersokning) statistik
over langtidssjukskrivna®. Var studie omfattar arbetsrelaterad sjukfrénvaro mer in fem
veckor, men inte de som vid intervjutillfillet varit borta frén arbetet mer an tre
ménader.

Det behover utredas vilken sektor de ldngtidssjukskrivna arbetslosa kommer ifran.
Likasd omfattningen av en eventuell 6verstromning av tidigare sjukskriva kvinnor frin
den privata sektorn till kommuner och landsting

Okat tryck - mer ohélsa

LOs bearbetning av SCBs statistik visar att bdde ohilsa och arbetsmiljo forsamrats f6r
LO-kvinnor. Arbetet blev efter 1995 mer kriavande och de anstillda fick mindre
inflytande. Frekvensen for olycksfall 6kade ocksa och 18g ar 2001 p& drygt 10 olycksfall
per 1000 kvinnor inom branscherna Tillverkning, Vard och omsorg (SOS’
Arbetsskador 2001). Ar 1995 var frekvensen ca 8 olycksfall per 1000 for dessa
grupper. Virk och smirta i muskler och leder ir de vanligaste symptomen pa
arbetssjukdom bland LO-kvinnor. Dessa beror frimst pa tungt arbete, langvarigt
repetitivt arbete och/eller arbete i svira arbetsstillningar samt ett for hogt
arbetstempo, se t ex Arbete och besvdr i rirelseorganen (2001), Arbetsrelaterat (2002)

och Psykosocial arbetsmiljo och sjukskrivning (RSV Analyserar 2003:3). For LOs
medlemmar ir detta vilbekant och var studie bekriftar dessa samband, se bilaga 2.

Vir studie visar att LO-kvinnor har fitt ett tyngre och mer styrt arbete. Arbetet ger
idag mer trotthet, fler hilsobesvir och mer sjukskrivning. Manga arbetsgivare kraver
helt enkelt for mycket av sina anstillda. De drygt 700 000 LO-kvinnorna, bdde inom
privat tjanst och i kommun/landsting, ar den grupp i samhillet som har den simsta
arbetsmiljon och ocksé det simsta stodet.

* Anna Hedborg, Riksférsikringsverket, uppger att 20% av de sjukskrivna saknar arbetsgivare. Hon
meddelar ocksd att RFVs och SCBs uppgifter inte stimmer dverens angdende detta.
3 . . o 4. .

Sveriges offentliga statistik, se referenslistan
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Bilaga 1. Yrken i studien av LO-kvinnor i privat tjanst och inom kommun/landsting

Yrke (Endast andelar pd minst 3% anges)

Kommun/landsting

Privat sektor

40-49 ar

50-64 ar

40-49 ar

50-64 ar

41 Kontorsarbete m.m.
413 Lager- och transportassistenter m fl

415 Brevbirare m fl
419 Ovr. kontorspersonal

11

3
4
3

12

w

42 Kundservicearbete
421 Kassapersonal m fl

51 Service- omsorgs- och sikerhetsarbete
512 Storhushalls- och restaurangpersonal
513 Vérd- och omsorgspersonal m fl
5131 Barnskétare m fl
5132 Underskdterskor virdbitréiden
5133 Virdbitrdden, personliga assistenter
5134 Skétare, virdare

83

79

19

31

20

76

71
14
27
22

12

52 Forsiljningsarbete inom detaljhandel mm

19

25

82 Maskinoperators- och monteringsarbete
821 Maskinop. Metall- mineralbehandling
826 Maskinop. Textil-, skinn-, lader
828 Montorer

19

16

91 Servicearbete utan krav pa sarskild
yrkesutbildning
912 Stidare m fl

913 Koks- och restaurangbitriden

12

(o) @)

18

13

10

15

16




Bilaga 2. Samband exponering/besvar for LO-kvinnor 40 - 49 ar och 50 - 64 ar

Andel kvinnor i % som svarat ja pa respektive friga samt relativ risk*

40-49 ar 50-65 ar
Fréga och Arbe’f_srelaterade Kl_'_opps. Sjukfranvaro Arbe?_srelaterade Ktopps. Sjukfranvaro
. . besvar trottad besvar trottad

relativ risk Andra |Besvar|Varje Minst |Minst Andra Varje Minst |Minst 1

Fysi |besv |totalt |vecka 5 1dag [Fysi |besv |Besv|vecka 5 dag

ska veckor ska ar veckor

totalt

Kroppsligt arbete
Minst 1/4 av tiden 37,9 139 425 68,9 99 199|410 10,1 452 706 11,8 20,1
Mindre 26,9 96 33,0 35,2 57 9,4| 24,9 3,7 26,7 45,3 6,8 11,7
Relativ risk 1,4 1,4 1,3 2,0 1,7 21| 1,7 2,7 1,7 1,6 1,7 1,7
Signifikant sédkerstalld * * * * * * * * * * *
Vriden arbetsstillning
Minst 1/4 av tiden 441 150 484 71,9 11,8 23,8/43,7 11,6 48,7 73,8 13,6 22,8
Mindre 250 10,2 311 42,3 55 9,5 27,3 4,9 29,7 50,6 7,0 12,7
Relativ risk 1,8 1,5 1,6 1,7 2,2 25| 1,6 24 1,6 1,5 2,0 1,8
Signifikant sakerstalld * * * * * * * * * * *
Manga upprepade moment
Minst halva tiden 38,8 146 428 65,5 9,1 17,5| 41,0 8,8 44,0 67,6 12,2 19,7
Mindre 27,5 98 341 47,2 75 14,0 271 6,4 30,9 52,4 7.4 13,6
Relativ risk 1,4 1,5 1,3 1,4 1,2 1,2 1,5 1,4 14 1,3 1,7 1,4
Signifikant sakerstalld * * * * * * * * *
Bestdamma egna arbetstakten
Hogst halva tiden 37,3 159 428 63,0 95 18,8387 11,7 441 68,6 12,5 20,1
Mer 29,5 7,7 343 47,6 6,8 12,1] 30,3 33 314 51,7 7,5 13,9
Relativ risk 1,3 2,1 1,2 1,3 1,4 1,5 1,3 35 14 1,3 1,7 1,4
Signifikant sédkerstélld * * * * * * * * * * *
For mycket att gora
Alldeles for mycket 37,5 16,2 431 64,4 86 189396 10,2 438 704 115 18,8
Inte for mycket 28,7 8,1 33,6 47,3 79 12,2 30,5 5,7 33,2 51,8 8,8 15,6
Relativ risk 1,3 2,0 1,3 1,4 1,1 1,5] 1,3 1,8 1,3 1,4 1,3 1,2
Signifikant sakerstalld * * * * * * * * *
Kontakt med andra personer
Minst halva tiden 36,1 146 41,6 58,3 9,0 17,4| 353 8,8 39,6 64,0 9,6 16,5
Mindre 30,4 10,0 355 54,5 7,7 14,2 34,1 6,7 36,6 57,8 10,4 17,4
Relativ risk 1,2 1,5 1,2 1,1 1,2 1,2 1,0 1,3 1,1 1,1 0,9 0,9

Signifikant sakerstalld

*

* Relativ risk dr kvoten mellan de som t ex svarat kroppsligt arbete minst Y4 av tiden och
mindre dn Y4 av tiden. For kvinnor 40 — 49 ar Sjukfrdnvaro minst en dag ar relativa
risken 2,1. I tabellen kan ldsas ut att vriden arbetsstillning ger en relativ risk for minst
fem veckors sjukfrdnvaro p& 2,2. Vi har inte analyserat denna tabell eftersom fler
variabler och deras samband méste beaktas for att fa ett sikra svar.
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Bilaga 3. Uppfoljning av rapporten Ohalsans trappa
Sven Nelander, LOs lone- och vilfirdsenhet

Uppfoljningen av rapporten Ohdlsans trappa.

2003-01-22

I foljande tabell presenteras dldersgruppen 45-64 ar (man och kvinnor) f6r medlemmar
i Kommunal, LOs industriférbund, LOs privata serviceférbund samt fo6r hela LO,
TCO och SACO. For hilsométten gor vi den mycket viktiga uppdelningen efter &lder
da den paverkar hilsan starkt. Lagg mirke till de mycket sma skillnaderna mellan
Kommunal och de privata serviceférbunden inom LO for métten pd halsa. Om urvalet
varit stort nog for uppdelning efter kin for alla grupper bor kvinnor i LOs

industriférbund legat ganska nira kvinnorna i Kommunal och i LOs privata

servicesektor betriffande de olika métten pa hilsa.

Medlemmar (min och kvinnor) i olika LO-forbund i jamférelse med TCO och SACO for

olika métt pa arbetsmilj6 och hilsa.

Kom- |LO LO privat |Hela |Hela |Hela
munal |industri |service LO |TCO |SACO
Arbetsmiljo *
Upprepade, ensidiga arbetsrorelser 49 52 61 53 |32 19
Olampliga arbetsstallningar 64 55 55 60 |23 15
Dagligen tunga Iyft 48 31 40 40 |18 9
Enformigt arbete 18 34 33 26 8 4
Inget inflytande alls 6ver 42 42 42 40 |18 9
arbetstidsforlaggning
Inget inflytande alls 6ver arbetets 11 18 19 14 |5 2
uppliggning
Hilsa
Svér l&ngvarig sjukdom 23 19 20 20 |17 12
Léngvarig sjukdom med nedsatt 15 10 12 12 |6 6
arbetsformaga
Sjukdom i skelett eller rorelseorgan |26 22 25 24 |15 12
Svér sjukdom i skelett eller 14 11 15 12 |6 6
rorelseorgan
Svér virk i skuldror 19 16 23 18 |10 5
Svér virk i rygg, hofter 16 12 14 14 |8 6
Svar virk i hinder, ben etc 15 11 15 13 8 4
Aterkommande huvudvirk 20 13 19 16 |16 12
Somnbesvir 29 24 28 25 |26 25
Angslan, oro, dngest 23 18 24 20 |19 11

*) Vad betriffar arbetsmiljo gors ingen dldersavgransning.

**) Siffrorna som avser hilsa giller dldrarna 45-64 &r.

Kailla: LO-bearbetningar av SCBs undersokningar av levnadsférhallandena 2000/2001
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