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Forord

Hailsa och framtid ar ett forskningsprojekt om privata foretag med
ldngtidsfriska medarbetare. Trots att sjukskrivningar ar ett problem
i Sverige i dag finns det manga arbetsplatser som har ovanligt friska
medarbetare. Projektet syftar till att studera om det finns faktorer
pa organisationsniva som kan forklara varfor vissa foretag har friska
medarbetare.

Mycket ar kiant om individuella riskfaktorer avseende arbetsrelaterad
ohélsa. Betydligt mindre ar kdnt om de organisatoriska forhéllanden
som kan tdnkas samvariera med hélsa hos de anstillda.

Projektet bestar av fyra olika delprojekt. Den forsta studien dr en
registerstudie dar data ur register sammanstalls for att undersoka
om foretag med friska medarbetare skiljer sig fran andra foretag. Den
andra delstudien ar kvalitativ. Intervjuer har gjorts med chefer och
representanter for medarbetarna pa ett antal foretag med fa langtids-
sjukskrivna medarbetare och nagra foretag med mer “genomsnittlig”
sjukfranvaro.

I den tredje studien skickas enkiter ut till chefer och medarbetarre-
presentanter i ett storre antal foretag. Enkaterna bygger pa resultat
fran delstudie 2. Den fjarde studien undersoker om rehabiliteringsru-
tiner kan ha bidragit till att foretagen har friska medarbetare.

Stockholms lans landstings Centrum for folkhélsa, Karolinska
Institutet och Uppsala universitet genomfor forskningen i projektet
Hailsa och framtid. For att hitta ratt foretag att studera har vi tillgang
till forsakringsbolagen AFA Forsiakring och tjanstepensionsforetaget
Alectas skaderegister.

AFA Forsakring och Alecta erbjuder arbetstagare i Sverige de for-
sakringar som enligt kollektivavtal ger stod vid sjukdom, arbetsbrist,
dodsfall och arbetsskada. Om kring 4,6 miljoner manniskor omfattas
av dessa register.

Projektet har ekonomiskt stod fran AFA Forsiakring, Alecta, Carl
Bennet AB, Axel Johnsson AB och AB Volvo. En referensgrupp med
representanter for arbetsmarknadens parter stoder ocksa projektet:
Svenskt Naringsliv, Foretagarna, LO, Metall, TCO, Sif (Unionen),
SACO samt PTK.
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Sammanfattning

En studie har gjorts for att underséka om man genom att samkdra register kan
hitta faktorer som utmérker féretag med en I8g andel Idngtidssjukskrivna (>90
dagar). I urvalet ingick anstéllda i privata féretag som &r férsékrade i b8de AFA
Férsdkring och tjdnstepensionsféretaget Alecta. Féretagen i studien har allts§
b&de tjdnstemdn och arbetare anstéllda.

Ur forsakringsbolagens register har data om 2 036 foretag med fler 4n 74 anstillda
tagits fram. Foretagen har delats in i fyra lika stora grupper, kvartiler, med utgangs-
punkt i antalet nya langtidssjukskrivningar under ett ar. Foretag med lagst 1ang-
tidsfranvaro finns i kvartil 1 och de med hogst i kvartil 4. Data har tagits fram fran
aren 2002, 2003 och 2004. Skillnaden mellan aren dr marginell och data fran 2004
redovisas i rapporten. Det finns en tydlig trend att foretagen har blivit “friskare”
under aren.

De foretag som studerats dr alla forsdkrade i AFA Forsakring eller Alecta. En
jamforelse har gjorts mellan de forsdkrade foretagen och samtliga privata foretag
som finns i Statistiska centralbyrans (SCB) register. Ur detta register har uppgifter
om alla privata foretag med fler 4n 50 anstillda hamtats.

Mineralutvinning och tillverkningsindustri ar 6verrepresenterade i forsiakrings-
bolagens register. Halso- och sjukvard och finansiell verksamhet ar i stillet under-
representerade. I stort kan dock de undersokta foretagen sigas vara en spegel av det
privata niringslivet i Sverige. Data kan sannolikt generaliseras till all privat verk-
samhet i landet med bade arbetare och tjanstemén anstéllda.

Organisationsnummer pa samtliga foretag med fler dn 74 anstéllda har tillsam-
mans med uppgifter om antal anstéllda och sjukfranvarodata (nya fall av sjukfran-
varo 6verstigande 90 dagar) skickats till SCB. Vi har genom detta fatt tillgéng till av-
identifierade data om foretagens lonsamhet och dgarstruktur, information om storre
strukturforandringar, uppgifter om antalet sjukdagar och sjuklonedagar (de dagar
arbetsgivaren betalar sjuklon inklusive karensdagen). Uppgifter om antalet anstillda
man och kvinnor och deras aldersfordelning har ocksa tagits fram.

Studien visar att:

 Friska foretag, det vill sdga foretag i den forsta kvartilen, finns i alla bran-
scher, dven i sdidana med generellt hog franvaro. Till exempel riaknas 4 av
de 29 undersokta stidforetagen som friska. Foretag i tunga branscher, som
tillverkningsindustri och byggnadsverksamhet, har hogre franvaro dn bran-
scher som partihandel och fastighetsbranschen. Men dven inom de tunga
branscherna finns det foretag som inte har nagra nya 9o-dagarsfall under ett
ar. Inom byggsektorn giller det 10 procent av féretagen och inom tillverk-
ningsindustrin 7 procent. Inom partihandeln har 16 procent av féretagen
inga nya fall bland arbetare.

» Totalt ligger 179 foretag i den forsta kvartilen under de tre aren och 88 fore-
tag har ingen nyanmaild ldngtidssjuk under hela perioden.

« Foretag med ett 1agt antal nya 9o-dagars sjukfall har ocksa ldga totala
sjuktal och 1aga tal for korttidsfranvaro riknat som antalet sjuklonedagar
per anstilld. Inget pekar alltsa pa att en 1ag korttidsfranvaro skulle vara en
indikator pa hog sjuknérvaro och darmed innebéra en risk for senare lang-
tidssjukskrivningar.

 Friska foretag har i genomsnitt farre anstillda. Medianen for antalet anstall-
da i de friska foretagen ar 136 jamfort med 164 for samtliga. Att sméforetag
har friskare medarbetare ar kint men att det giller 4ven sa pass stora fore-
tag som i denna studie ar nytt.
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Main ar mindre sjukskrivna an kvinnor. Detta galler inom alla fyra kvarti-
lerna och i nastan alla branscher.

Arbetare ar mer sjukskrivna an tjainsteman. Det finns dock foretag inom
nastan alla lan och branscher dér arbetare har lagre sjukfranvaro an tjanste-
man.

Kvinnor i mansdominerade branscher ar friskare 4n andra kvinnor. Hogst
sjuktal har kvinnor som arbetar i kvinnodominerade branscher.

Sjuktalet i de forsakrade foretagen varierar stort mellan lanen. Skillnaden
mellan exempelvis Kronobergs ldn, som har lagt antal sjukdagar per an-
stalld, (8,8) och Viastra Gotaland med hog (18,9) ar 10 dagar.

Sjuktalen i foretag forsakrade i AFA Forsakring och Alecta ar mycket lagre
an sjukligheten som har registrerats hos Forsdkringskassan. Detta beror pa
att sjukligheten i offentlig verksamhet, fraimst inom kommunerna, och bland
arbetslosa ar mycket hogre an i det privata naringslivet. Det enda undan-
taget ar Vastra Gotaland dar sjuktalet, sarskilt bland kvinnor, ar hogre i de
privata foretagen an i lanet totalt.

Korttidsfranvaron i de forsakrade foretagen, det vill sdga antalet dagar som
arbetsgivaren betalar sjuklon for inklusive karensdagen, varierar bland
kvinnor fran 3,2 dagar (inom jordbruk, jakt och skogsbruk) per anstilld och
ar till 7,9 dagar (inom tillverkningsindustrin). Bland mén ar motsvarande
siffror 2,4 (jordbruk, jakt och skogsbruk) och 5,8 dagar (tillverkning).
Foretag med mer dn 30 procent anstillda som ar 6ver 50 ar gamla ar nagot
sjukare an foretag med yngre medarbetare. I studien giller det 47 procent av
foretagen. Endast 15 procent av foretagen har 30 procent eller fler anstillda
i aldersgruppen under 30 ar.
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1. Bakgrund

Studien &r en registerstudie avsedd att underséka om det ur register gér att hdmta
faktorer som &r utmdérkande for friska féretag, det vill séga féretag vars medarbe-
tare har I8g I8ngtidsfrénvaro (>90 dagar). Registren fran férsékringsbolagen AFA
Férsdkring och tjdnstepensionsforetaget Alecta har samkérts. Endast foretag med
fler 4n 74 anstéllda och som finns i b8da bolagens register ing8r i studien.

Vi fann det angelaget att astadkomma en samanalys baserad pa de bada forsakringsbo-
lagens register, vilket aldrig har gjorts tidigare. Ett annat motiv var att préva om monst-
ret for sjukfranvaro giller bada kollektiven inom ett foretag. Vi hoppades ocksa kunna
undersoka om det finns friska foretag dven i branscher med en generellt hog sjukfran-
varo och om korttidsfranvaron samvarierar med den langa sjukfranvaron eller inte.

Foretagen har delats in i fyra lika stora grupper, kvartiler, med utgangspunkt i an-
talet nya langtidssjukskrivningar under ett ar. I den forsta kvartilen aterfinns de foretag
som har den lagsta andelen langtidssjuka medarbetare och i den fjarde kvartilen finns
foretagen som har den hogsta andelen. Data har samlats in for ar 2002, 2003 och 2004.

Det finns en tydlig trend mot att foretagen har farre nya 9o-dagarsfall med
tiden. Minskningen géller bade arbetare och tjanstemin. Skillnaden mellan aren ar
marginell och i fortsattningen visas data enbart fran 2004. Organisationsnumren pa
samtliga foretag med fler dn 74 anstillda har tillsammans med uppgifter om antal
anstillda och sjukfranvarodata (nya fall av frinvaro >90 dagar) fran forsakrings-
bolagen skickats till Statistiska centralbyran, SCB, som sedan har samkort data fran
flera databaser for att vi sa allsidigt som mojligt ska kunna belysa vad som karaktari-
serar friska foretag.

SCB har hdmtat uppgifter frén:
e Foretagsstatistik, Foretagens Ekonomi, 2003—2004
LISA, 2003—2004
FAD, 2000-2004
SLP, 2003—2004
Ksju 2004

Vi far genom detta tillgang till avidentifierade data fran &r 2004 om foretagens
I6nsamhet, dgarstruktur, organisationsférandringar, antalet sjukdagar 6verstigande
21 dagar per foretag, och antalet sjuklonedagarna, det vill siga de forsta 21 dagarna
som arbetsgivarna betalar sjuklon for inklusive karensdagen. Uppgifter om antalet
anstéllda och andelen kvinnor och méan samt deras aldersfordelning finns ocksa.

Andel nya sjukskrivningar

4% —
3%
2% |—

1% (—

0%

Ar 2002 Ar 2003 Ar 2004

Figur 1. Andel nya I&ngtidssjukskrivningar (>90 dagar).
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2. Resultat

Beskrivning av féretagen som ingdr i studien

AFA Forsikrings och Alectas register 6ver privata foretag med fler 4n 74 anstillda
innehaller cirka 2 000 foretag. Fordelningen mellan olika branscher motsvarar gan-
ska vil fordelningen i svenskt privat naringsliv som den avspeglas i SCB:s statistik,
trots att den giller privata foretag med mer dn 50 anstillda, se tabell 1.

Ar 2004 fanns det enligt SCB 2 270 foretag i niringslivet med mellan 50 och
74 anstillda. Detta, och det faktum att endast foretag som ar forsdkrade i bade AFA
Forsakring och Alecta har medtagits i studien, innebér att 32 procent av foretagen i
det privata naringslivet ingar i studiebasen. Mineralutvinning och tillverkningsindu-
stri ar overrepresenterade branscher medan hilso- och sjukvard, finansiell verksam-
het och utbildning, 4r underrepresenterade i forsakringsbolagens register jamfort
med statistiken fran SCB. I stort kan dock foretagen i véart urval sidgas vara en spegel
av det privata naringslivet i Sverige utom vad avser rena tjansteforetag.

Friska foretag, det vill sidga foretag i den forsta kvartilen, finns i alla branscher,
aven i sddana med traditionellt hog sjukfranvaro. Ett exempel ar lokalvard, dar 4 av
de 29 undersokta foretagen finns i den lagsta kvartilen trots att branschen som helhet
har en mycket hog franvaro. 179 foretag lag i den forsta kvartilen under hela undersok-
ningen och 88 foretag hade ingen nyanmaéld langtidssjuk under hela perioden.

Fysiskt tunga branscher som tillverkningsindustri och byggverksamhet har
hogre franvaro dn branscher som partihandel och fastighetsbranschen. Men dven
inom dessa branscher finns det foretag med ett 14gt antal nya langtidssjukskrivning-
ar. Inom tillverkningsindustrin hade 7 procent av foretagen inga nya 9o-dagarsfall
bland arbetare ar 2004 och inom byggverksamheten var motsvarande siffra 10 pro-
cent. Inom partihandeln hade 16 procent av foretagen inga nya fall bland arbetare.

Jamforelse mellan féretag i férsakringsbolagens register och féretag
i SCB:s register

Bransch Antal i Antal i Andel i Andel kvartil 1
urvalet Sverige urvalet (%) iurvalet (%)

Jordbruk, jakt och

skogsbruk 17 41 41 29
Utvinning av mineraler 8 18 44 12
Tillverkning 947 1 996 47 15
El, gas, varme och vatten 17 90 19 59
Byggverksamhet 128 326 39 22
Partihandel 351 1077 33 34
Hotell och restaurang 34 192 18 24
Transport, magasinering 152 472 32 31
och kommunikation

Finansiell verksamhet 3 177 2 67
Fastighet och uthyrning 295 1 067 28 37
Utbildning 6 194 3 67
Halso- och sjukvard,

sociala tjanster 7 22 1 7
Andra samhalleliga och

personliga tjanster 31 403 8 32
Totalt 2 036 6 351 32 25
Tabell 1. Jamforelse mellan foretag i forsakringsbolagens register med mer @n 74 anstallda och
foretag i SCB:s register 6ver féretag med mer én 50 anstallda.
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Geografiska skillnader

I figur 2 visas den geografiska fordelningen av foretagen inom kvartilerna i Gétaland,
Svealand och Norrland. De norrlandska foretagen ar underrepresenterade i den for-
sta kvartilen och de foretagen i Svealand ar overrepresenterade.

Fordelningen av antalet anstillda i foretagen inom kvartilerna ar helt annor-
lunda an fordelningen av foretagen. Den forsta kvartilen innehéller 25 procent av
antalet foretag men endast 19 procent av de anstillda. Totalt arbetar endast 7 pro-
cent av de forsdakrade i Norrland (figur 3).

Foretagens storlek

Att mindre foretag oftare finns i den lagsta kvartilen for sjukfranvaro visas ocksa i
tabell 2. Foretagen i den lagsta kvartilen har farre antal anstillda an de i 6vriga kvar-
tiler. Medelantalet anstillda per foretag ar 313 i den forsta kvartilen och 4071 det
totala materialet. Motsvarande medianer ar 136 och 164. Det ar kiant att smaforetag
har lagre franvaro an stora, men att dessa skillnader finns dven i relativt stora fore-
tag (>74 anstillda) ar nytt.

Geografisk fordelning av foretagen inom kvartilerna

50% [~
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D Norrland
[ svealand
Gotaland

30% [

20% [

10% [~
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Kvartil 1 Kvartil 2 Kvartil 3 Kvartil 4

Figur 2. Geografisk fordelning (procent) av féretagen inom kvartilerna (n=2010).

Geografisk férdelning av féretagen inom kvartilerna
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Figur 3. Fordelning av urvalsmatrisens anstéllda i procent inom kvartilerna (n=2010).
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Andel friska foretag i olika stora foretag

Antal anstdllda Antal foretag Andel friska foretag
74-200 1203 29 %
201-400 435 23 %
401-800 218 15 %
>801 180 16 %
Totalt 2 036 25 %

Tabell 2. Antal féretag och andel friska foretag (kvartil 1) utifr@n antal anstéllda.

Férdelning av arbetare och tjansteman inom kvartilerna

100% [~

90% [~
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70% [~ B AFA Férsikring

60% [~

50% [~ [ ]

40% [~

30%

20%

10%

0% | | | |
Kvartil 1 Kvartil 2 Kvartil 3 Kvartil 4 Totalt

I(=igu5043.6F)6rdelning av arbetare (AFA Forsakring) och tjansteman (Alecta) inom kvartilerna
n= .

Arbetare, tjansteman och sjukfranvaro

I figur 4 visas fordelningen av arbetare och tjinsteman inom kvartilerna. Arbetare
har i genomsnitt hogre franvaro dn tjansteméan, men i databasen ar tjainstemin un-
derrepresenterade i den fjarde kvartilen och arbetare i den andra kvartilen.

Totalt finns det 167 foretag inom kvartil 1 dar arbetare har lagre frdnvaro an
tjinsteman. 25 procent av dessa finns inom handeln, 11 procent inom transportsek-
torn och 32 procent inom fastighetsbranschen. Sddana foretag finns i néstan alla lan
och i nistan alla branscher.

Arbetare har i genomsnitt hogre franvaro dn tjinsteman inom alla branscher utom
utbildning och hélso- och sjukvéard. Det finns en tendens att sjukmonstret hos arbetare
och tjanstemin inom ett foretag korrelerar, men tendensen ar inte signifikant.

Utlandsdgande

Ar 2004 var 707 av 1 899 (37 procent) foretag utlandsigda, det vill séiga att minst 50
procent av foretagens aktier hade utlindska dgare. Andelen utlandsigda foretag en-
ligt denna definition var likartad i kvartilerna. Utlandsdgande verkar alltsa inte spela
nagon stor roll for sjukfranvaron, dven om de utlandsigda foretagen vid en regres-
sionsanalys verkar vara nagot friskare.

Kvinnor och méan

Kvinnor har i genomsnitt hogre franvaro 4n man. Andelen kvinnor i materialet ar 32
procent. Eftersom forvarvsarbete ar ungefar lika vanligt bland man som bland kvin-
nor visar detta att kvinnor 6verviagande arbetar inom den offentliga sektorn, som

Hélsa och framtid - Delstudie 1
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inte ingér i denna registerstudie. Kvinnorna ar 6verrepresenterade bade bland de
anstéllda i friska foretag och i foretag med hog sjukfranvaro.

De hogre sjuktalen for kvinnor finns i alla kvartiler och i alla branscher utom
inom finansiell verksamhet dar méannens franvaro ar hogre. Det ar fa forsdkrade
anstillda i denna bransch och resultatet kan vara en slump. Aven inom byggbran-
schen dr mannens franvaro nagot hogre dn kvinnornas. Detta kan bero pa att min

Andel nya fall av langtidssjukskrivna
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5% [~
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=l r

0% ’—\- | | | |

Kvartil 1 Kvartil 2 Kvartil 3 Kvartil 4 Totalt

Figur 5. Andelen nya fall av I&ngtidssjukskrivna (>90 dagar) bland arbetare (AFA Forsakring)
respektive tjansteman (Alecta) inom kvartilerna (n=2036).

Foérdelning av andelen nya fall av langtidssjukskrivna inom branscher

5% [~

o |-
4% [ Alecta
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Figur 6. Fordelning av andelen nya fall av I&8ngtidssjukskrivna (>90 dagar) bland arbetare (AFA
Forsakring) respektive tjdnsteman (Alecta) inom branscher (n=2036).
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och kvinnor inom den branschen ofta har helt olika arbetsuppgifter. Sjuktalet sam-
varierar mycket tydligt med andelen nya 9o-dagarsfall pa foretagen.

Aven korttidsfranvaron skiljer sig pa forvintat sitt mellan kvartilerna. Sjuklone-
dagar ar de dagar i sjukfallet som arbetstagaren har sjuklon, inklusive karensdagen.
Alla dagar med sjuklon riknas som en sjuklonedag oavsett om sjuklon utgar for hela
eller for en del av dagen. Sjuklon betalas normalt inte ut for arbetsfria dagar.

Data inhamtas kvartalsvis. Arbetsgivare med 100 eller fler anstillda totalunder-
soks. Denna del omfattar cirka 3 300 arbetsgivare med tillsammans 2,6—2,7 mil-
joner anstillda. Bland arbetsgivare med farre dn 100 anstillda gors ett stratifierat
obundet slumpmassigt urval av arbetsstillen. For att aktualisera den dynamiska
foretagspopulationen byts delar av urvalet ut varje halvér och ersitts med nya
arbetsstillen.

Sattet att himta uppgifter fran mindre foretag innebar ett bortfall i de fore-
tag som ingar i studiebasen, vilket framst drabbar kvartil 1 dar de sma foretagen
dominerar. Detta kan innebéra att sjuklonedagarna i studiebasen 6verskattas nagot
vid en jamforelse med sjuklonedagarna sé som det berdknas av Forsakringskassan

Antal man och kvinnor

600 000 [

[ mMan

500 000 [ .
. Kvinnor

400 000 [
300 000 [

200 000 [

el e

0
Kvartil 1 Kvartil 2 Kvartil 3 Kvartil 4 Totalt

Figur 7. Antalet man och kvinnor inom kvartilerna och totalt (n=1899).

Férdelning av genomsnittligt totalt sjuktal for man och kvinnor

[ man
.] Kvinnor

25 [

Addild

0
Kvartil 1 Kvartil 2 Kvartil 3 Kvartil 4 Totalt

wi

Figur 8. Fordelningen av det genomsnittliga totala sjuktalet (dagar per anstalld) éver kvartilerna
for man och kvinnor i studiebasen (n=1899).
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Sjukldnedagar férdelade dver kvartiler
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Figur 9. Sambandet mellan sjuklénedagar (sjukdagar ersatta av arbetsgivaren) och kvartiler. Antal
foretag i respektive kvartil ar 260, 349, 375 och 341, totalt 1325.

Branschers totala antal sjukdagar fér man och kvinnor
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Figur 10. Branschernas totala sjuktal (sjukdagar per anstélld) for kvinnor och man (n=1899).

(Sjukloneperioden dren 2002—2004, Statistik 2006:1; Forsakringskassan, Forsak-
ringsdivisionen, Enheten for statistik). Sjuklonedagarna korrelerar starkt med andelen
nya 9o-dagarsfall pa foretaget och ocksa med sjuktalet i fall som 6verskrider 60 dagar.

Sjuktalet varierar mellan branscherna. Bland kvinnor ar det hogst inom tillverk-
ningsindustrin och inom transport-, magasinerings- och kommunikationsforetag.
Bland min ar franvaron hogst i transportsektorn. Lagst franvaro bland mannen finns
inom fastighets- och uthyrningsverksamhet och for kvinnor i byggbranschen. Vid detta
bortses fran finansiell sektor dir antalet foretag ar mycket lagt i studiebasen.

Sjuktal och geografi

Friska foretag aterfinns i alla 1an. Sjuktalen i de studerade foretagen varierar
ocksa stort mellan ldnen, fran 9 dagar i Kronoberg till 19 i Vastra Gotaland. Ur
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Forsakringskassans statistik gar det inte att

hamta sjuktalen for privata foretag, s& dven for- Fakta om sjuktal

siakrade i offentlig verksamhet och sjukskrivna Sjuktalet ar antalet sjukdagar per

arbetslosa ar inkluderade i siffrorna. ar och forsékrad. Det som redo-
Vi vet att sjukligheten dr betydligt hogre visas ar bruttotalen, vilket betyder

att alla sjukdagar ar raknade som
en dag oberoende av om sjuk-
skrivningen &r pa hel- eller deltid.
Dagar med sjuklén fran arbets-
givaren ingdr inte i sjuktalet.

inom kommunerna och bland arbetslosa an i det
privata naringslivet. Detta visas av SCB:s upp-
gifter om antalet totala sjukdagar for de foretag
som ingér i studien, som ar betydligt lagre 4n de

totala sjuktalen fran Forsakringskassan. Sjuktalet frdn SCB omfattar
Alla sjuktal ar lagre i studieforetagen an i de foretag som ingdr i studien.
lanen totalt utom i Vastra Gotaland dar sjuktalet Sjuktalet fran Férsakringskassan
ar hogre i privat naringsliv an totalt. omfattar alla férsékrade mellan
I genomsnitt uppgéar skillnaden mellan det 16 och 64 ar. Fran SCB har vi
totala sjuktalet och sjuktalet i det privata ni- ocksa fatt uppgifter om den del

av sjuktalet som 6verskrider 60
dagar for de foretag som ingar i
studien. SCB har ocksa uppgifter
om nettosjuktalen, dar man tar
hansyn till deltidssjukskrivningar.

ringslivet till 3,5 dagar. Skillnaderna ar storst
i Norrland. D4 man jamfor det totala sjuktalet
med det sjuktal som ges av fall som Overstiger
60 dagar ar skillnaden endast 1,3 dagar i genom-

snitt. Detta innebar att det finns en stor risk att Har raknas till exempel tva halva
sjukdomar som varar mer an 21 dagar kommer sjukdagar som en. Motsvarande
att bli ldnga. 9o procent av alla sjukdagar faller siffra har inte g8tt att f8 frén
pa dem som sjukskrivs mer dn 60 dagar. Det ar Férsakringskassan.
alltsé ovanligt att bli sjukskriven ndgon manad. Uppgifter om korttidsfran-

I genomsnitt har kvinnor 10,7 dagars hogre varon finns i form av data om

de dagar arbetsgivaren betalar
sjuklon inklusive karensdagen.
Har ingdr alla franvarodagar
understigande 21.

sjuktal &n mén i de féretag som ingér i studien. I
Forsakringskassans data om sjuktal ar motsva-
rande skillnad 10,4 dagar.

Geografisk fordelning av sjuktalen 2004
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Figur 11. Geografisk férdelning av totala sjuktalen (dagar per anstalld) (n=18992. Som jamforelse
visas Forsakringskassans statistik over sjuktalen (antal dagar per férsakrad och ar) i l[anen.
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Geografisk férdelning av sjuktalen i AFA Foérsakring/Alectaurvalet bland
man och kvinnor jamfort med motsvarande siffror for riket

Sjuktal AFA/Alecta via SCB Sjuktal Férsakringskassan 2004
Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt

Norrland 9,8 19,1 11,7

Gavleborgs lan 5,0 13,5 6,7 14,4 27,0 20,4
Vasternorrlands 1&n 11,9 23,7 15,1 15,9 30,4 22,9
Jamtlands lan 11,5 19,5 13,5 20,2 36,1 27,8
Vasterbottens lan 13,7 22,9 15,2 15,6 30,5 22,7
Norrbottens lan 12,4 20,8 13,7 16,5 33,7 24,7
Svealand 10,1 20,0 13,7

Stockholms lan 10,0 19,7 13,9 11,2 20,4 15,8
Uppsala lan 8,8 22,5 12,2 14,6 25,4 19,9
Soédermanlands lan 6,7 19,3 9,6 13,4 25,5 19,3
Varmlands lan 11,8 24,4 14,3 13,8 26,3 19,8
Orebro lan 10,0 21,0 12,5 14,4 27,2 20,6
Vastmanlands l&n 11,4 21,2 13,9 12,7 22,5 17,4
Dalarnas lan 11,4 23,1 13,9 15,3 26,4 20,6
Gotaland 12,2 24,3 15,9

Vastra Gotalands lan 14,0 29,4 18,9 12,0 21,2 16,5
Ostergétlands l&n 9,9 19,5 12,9 13,3 25,4 19,1
Jonkdpings lan 8,8 19,5 11,7 11,0 17,6 14,2
Kronobergs lan 8,4 9,5 8,8 11,4 20,8 15,9
Kalmar lan 11,8 27,8 16,0 14,8 24,8 19,6
Gotlands lan 11,3 25,1 14,0 11,3 19,4 15,3
Blekinge lan 12,3 20,5 14,0 14,0 24,8 19,1
Skane lan 11,2 20,3 14,0 12,6 22,0 17,2
Hallands lan 13,2 20,8 15,0 11,7 20,2 15,9
Totalt 11,0 21,7 14,5 12,9 23,3 18,0

Tabell 3. Geografisk férdelning av sjuktalen i AFA Férséakring- och Alecta-urvalet (uppglfter
via SCB) bland m&n och kvinnor jamfért med motsvarande siffror for riket (uppgifter fran
Forsakringskassan), (n=1899).
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Figur 12. Kvoten mellan kvinnors och mans sjuktal (dagar per anstélld) (n=1899).
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Anmairkningsvart ar att i Kronobergs lan, dar forsdkrade foretag totalt har laga
sjuktal, ar skillnaden mellan kvinnor och mén endast 1,1 dag. Hur sjuktalen skiljer
sig mellan man och kvinnor visas i tabell 3 och figur 12.

Brutto- och nettosjuktal
Kvinnor ar mer deltidssjukskrivna an méan. Sjuktalet har redovisats som brutto-
dagar, det vill sdga alla sjukdagar redovisas som en dag oberoende av om de ar pa
heltid eller deltid. Riknar man i stillet pa nettodagarna ar skillnaden mellan kvinnor
och man 7,8 dagar, i stillet for 10,7 som vid bruttoberakningen (figur 13).
Skillnaden mellan brutto- och nettosjuktalen varierar mellan lanen. I genom-
snitt ar skillnaden 3,0 dagar men den varierar mellan 1,3 dagar (Gavleborg och
Dalarna) och 4,0 dagar (Vistra Gotaland). Aven mellan olika branscher varierar
brutto- och nettosjuktalen. I alla branscher ar skillnaden storst bland kvinnor.
Sarskilt stor ar skillnaden for kvinnor inom tillverkningsindustrin. Stora skillnader
mellan brutto- och nettosjuktalen varierar parallellt med bruttosjuktalen — stora
skillnader finns i lan och i branscher med hoga bruttosjuktal. Kvoten mellan brutto-
sjuktal och nettosjuktal ligger runt 1,2 i alla 1an och branscher.

Sjuktal och konsférdelning
Foretagen har fordelats utifran om de ar mans- respektive kvinnodominerade.
Foretag med mindre an 30 procent kvinnor har bedomts som mansdominerade och
foretag med mindre dn 30 procent man som kvinnodominerade (figur 14).
Foretagen inom privat naringsliv ar starkt mansdominerade. 33 procent av
foretagen har jamn konsfordelning och 61 procent ar mansdominerade. Endasti 6
procent av foretagen ar mer an 70 procent av de anstillda kvinnor.
Kvinnor ar signifikant friskare i mansdominerade foretag an i andra, och aven
bland ménnen finns en tendens till lagre franvaro i mansdominerade foretag. Nagon
tendens till 1agre franvaro i foretag med jaimn konsfordelning finns inte.

Kvoten mellan brutto- och nettosjuktal i branscherna
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0,9
0,6
0,3
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7 S 9@
S
Figur 13. Kvoten mellan brutto- och nettosjuktal i branscherna.
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Férdelning av bruttosjuktalen mellan féretag med jamn, kvinno- respektive

mansdominerad sammansattning av personalen

20 [ [] Man
B Kvinnor
All
15 [ D @

10 [

0
Jamn Kvinnodominerad Mansdominerad

Figur 14. Férdelning av bruttosjuktz?)len mellan féretag med jamn, kvinno- respektive
mansdominerad sammansattning pa sin personal (n=1899).
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Figur 15. Bruttosjuktal i féretag med hég andel unga, jamn 3ldersférdelning, hég andel &ldre och i
foretag med hog andel bade aldre och yngre arbetskraft.

Sjuktal och aldersstruktur
Foretagen har ocksa delats utifran dldersstrukturen bland de anstillda (figur 15, 16).
Endast 15 procent av foretagen har mer an 30 procent av de anstillda i aldrar under
30 ar och 47 procent har mer dn 30 procent av de anstéllda i aldrar Gver 50 ar.
Sarskilt sned ar aldersstrukturen inom branscher som arbetar med utvinning av
mineral, med el-, gas- och virmeforsorjning och med byggverksamhet. En stor del
av dessa foretag har medarbetare med en hog medelalder. Det finns en tendens att
foretag med en stor andel dldre anstillda har hogre sjuktal. Endast fem foretag har
bade hoga och laga aldrar bland de anstillda. Sarskilt sned ar dldersfordelningen
i branscher som jordbruk och utvinning av mineral dar 30 procent av de anstillda
ar 50 ar eller dldre. Inom hotell- och restaurangbranschen ar 6ver 30 procent av de
anstillda under 30 ar.
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Andel féretag inom branscher med olika aldersférdelning
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Eigur 16. Andel av foretagen inom bransch som har mer an 50 procent anstallda som ar under 30
ar respektive mer an 50 procent anstallda som ar 50 ar eller dldre (n=1896).

Férdelning av bruttosjuktal i de foretag som visar tecken pa férandring,
hopslagning, uppdelning eller b&da delarna

Figur 17. Ft‘)rdelnirgg av bruttosjuktal i de foretag som visar tecken pa férandring, hopslagning,
uppdelning eller bada delarna (n=1876).

Organisationsférandringar

Foretag som har genomgatt storre organisationsforandringar har hogre sjuktal (figur
17). Hogst sjuktal finns i foretag som har slagits ihop med ett annat foretag. Data
géller endast externa omorganisationer — ett foretag kan ha genomgatt stora interna
omorganisationer utan att det syns i statistiken.
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Lonsamhet

Friska foretag har battre lonsamhet dn andra foretag matt som nettoresultat per an-
stalld. Eftersom detta méatt pa l1onsamhet kan skilja sig mellan personal- och kapital-
intensiva foretag ar det osidkert om resultaten speglar nagon verklig skillnad. Om
Ionsamheten mats som avkastning av eget eller totalt kapital finns en tendens att
sjukligheten i foretaget minskar nar avkastningen 6kar, men trenden ar inte signifi-
kant.

Att mata lonsamheten inom branscher och att jamfora med sjuktalen har visat
sig svart eftersom antalet foretag inom respektive bransch ar for litet. Det finns dock
en tendens att friskare foretag ar mer lonsamma om man ser inom branscher med
fler an 100 foretag sasom tillverkning och transport, magasinering och kommunika-
tion.

Halsa och framtid — Delstudie 1



3. Diskussion

Denna registerstudie &r unik i flera avseenden. Det &r forsta gdngen registren
frén AFA Férsédkring och Alecta samkoérs i syfte att f§ en samlad bild 6ver hur
friska foretag skiljer sig frén andra. SCB har aldrig tidigare tagit fram data p4
organisationsnivd frén flera av sina register samtidigt. En registerstudie kan visa
hur friska foretag skiljer sig frén andra men kan inte férklara varfor skillnaderna
ser ut som de gor.

Det ar kdnt sedan tidigare att sma foretag har lagre franvaro an stora, men att dessa
skillnader kan aterfinnas dven i relativt stora foretag (>74 anstillda) ar nytt. Kanske
ar det lattare att bli sedd som person i det mindre foretaget, kanske ar kinslan av att
behovas pa arbetsplatsen storre. Sammanhéllningen kan tankas vara battre i det lilla
foretaget.

Att sjukfrdnvaron i privat naringsliv a&r mycket lagre 4n den franvaro som redo-
visas av Forsidkringskassan ar kint sedan tidigare. Det beror pa att franvaron bland
kommunalt anstéillda och arbetslosa ar betydligt hogre dn franvaron i andra grupper.

Ett avvikande fynd i denna studie ar att frinvaron i det privata naringslivet ar
hogre dn den totala franvaron i Vistra Gotaland. Det giller bdde mén och kvinnor.
Vistra Gotalandsregionen domineras av tillverkningsindustri, dir frinvaron gene-
rellt sett ar hog, vilket kan vara en forklaring. I Kronoberg finns dock en dnnu storre
del av foretagen inom tillverkningsindustrin, men dar ar sjuktalen mycket laga,
speciellt for kvinnor. Vi fann motsvarande resultat for ar 2003.

Vi har forsokt att analysera varfor foretagen i Vistra Gétaland och Kronoberg
skiljer sig at. Men varken foretagens storlek, konsférdelning, lonsamhet, andel
tjansteman eller aldersfordelning skiljer sig at och nagon forklaring till de stora skill-
naderna i franvaro mellan dessa bada lan kan inte dterfinnas i denna studie.

Stora kénsskillnader

Att kvinnor har hogre sjuktal 4n mén ar kant sedan tidigare. Konsskillnaden i fran-
varo dr mycket stor, 6ver 10 dagar per anstilld och ar. Det 4r anméarkningsvart att
kvinnorna i ett ldn, Kronoberg, dr nistan lika friska som méannen. I andra lan med
en lag total franvaro, till exempel Sormland, ar skillnaden mellan kvinnors och méins
franvaro stor. Aven i Jonkopings lin, som har 14g franvaro bland mén, har kvinnor
betydligt hogre franvaro.

Tittar man pa nettosjuktal i stillet for bruttosjuktal minskar skillnaderna mel-
lan kvinnor och mén till i genomsnitt 7,8 dagar. Det ar kint sedan tidigare att del-
tidssjukskrivningar ar vanligare bland kvinnor &n bland méan och att denna typ av
sjukskrivning tenderar att bli langvarig.

Det finns relativt fa undersokningar dar man beaktar korttids- och langtids-
franvaro pa organisationsniva. En fraga vi hade var om nedpressad korttidsfranvaro
skulle kunna vara en indikator pa 6kad sjuknirvo och innebéra en risk for langtids-
sjukskrivningar.

Vi fann att foretag med 1ag andel nya 9o-dagarsfall under ett ar ocksa har lagre
antal sjuklénedagar dn andra foretag. Detta innebar att langtids- och korttidsfran-
varon samvarierar. Ett friskt foretag har fa nya 9o-dagarsfall, 1agt sjuktal och ett litet
antal sjuklonedagar.

Kvinnor i mansdominerade branscher
Ett anmirkningsvirt fynd i denna studie ar att kvinnor som arbetar i mansdomi-
nerade foretag har lagre sjukfranvaro an kvinnor som arbetar i foretag med jamn
konsfordelning. Vi fann motsvarande resultat dven for ar 2003.

Detta motségs av tidigare studier som har visat att specifika sjukdomar som
hjirtinfarkt (Ostlin L., Alfredsson L., Hammar N., Reuterwall C.: Myocardial infarc-
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tion in male and female dominated occuptations. Occup Environ Med 1998; 55:642-
44) ar mindre vanliga i foretag med jamn konsfordelning.

Det finns sa vitt vi vet ingen tidigare studie som har undersokt endast privat f6-
retagsamhet i detta avseende. Man kan anta att de kvinnor som arbetar i mansdomi-
nerade foretag har helt andra arbetsuppgifter an mannen i samma foretag. Ett annat
antagande kan vara att kvinnor som har sokt sig till mansdominerade arbetsplatser
ir selekterade med avseende pa hilsa. Aven bland min finns en tendens till ligre
sjukfranvaro i mansdominerade foretag.

Aldersstrukturen i svenskt privat niringsliv ar delvis mycket sned. Inom bran-
scher som jordbruk och utvinning av mineraler ar andelen anstillda 6ver 50 ar
mycket hog. Detta beror sannolikt pa att foretagen inte har gjort nagra nyrekry-
teringar pa senare ar. Inom hotell- och restaurangbranschen ir i stillet andelen
anstillda under 30 ar mycket hog. Sannolikt ar yrken inom denna bransch genom-
gangsyrken som man har nagon tid innan man gor nagot annat.

Utlandségda foretag

Utlandsagda foretag skiljer sig inte fran svenskigda nar det géller sjukfranvaro. Att
50 procent av aktiekapitalet ar utlandségt verkar inte paverka hilsan i foretagen. Vi
har inte kunnat studera foretag i Sverige med annan ledning an svensk, dar kultur-
skillnader kan tankas spela in avseende styrningen.

Foretag som har genomgatt storre omorganisationer verkar ha en nagot hogre
franvaro. Sarskilt ogynnsamt tycks sammanslagningar vara. Man kan anta att sam-
manslagningar ofta innebar personalnedskarningar, vilket skulle kunna forklara
resultatet. Ur register kan inte data om interna omorganisationer hamtas, men dessa
kan sannolikt betyda lika mycket for medarbetarna som de forandringar vi har kun-
nat studera.

Det dr svart att undersoka foretagens lonsamhet i denna typ av studie efter-
som ett rattvisande matt som maéter lika i alla typer av foretag ar svart att hitta.
Lonsamheten, om man mater den som avkastning pa eget eller totalt kapital, visar
en tendens att vara hogre i friska foretag men skillnaden ar inte signifikant.

Sammanfattningsvis har studien visat pd anmarkningsvirt stora skillnader i
sjuktal inte bara mellan 14n och branscher utan ocksa inom branscher. Orsakerna till
dessa stora skillnader ar inte helt kdnda. Delvis kan skillnaderna forklaras av om-
givningsfaktorer sé som olika praxis for sjukskrivningar i olika delar av landet, men
det racker inte som forklaring. Foretag i Kronobergs lan, som tydligt utmarker sig i
studien, borde specialstuderas. Vad gor man dér for att fa sa 1aga sjuktal i tillverk-
ningsindustrin speciellt bland kvinnor?
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halsa och framtid

ETT FORSKNINGSPROJEKT OM LANGTIDSFRISKA FORETAG

Fakta om Halsa och framtid

Halsa och framtid ar ett granséverskridande forskningsprojekt som studerar vad som
utmarker privata foretag som har friska medarbetare. Projektet, som startade 2005
och pagar till 2008, bestar av fyra delstudier.

Registerstudien ar den forsta studien. Den andra studien analyserar faktorer som

kan hdnga samman med en god arbetshdlsa genom att intervjua representanter

for ledning, personalavdelning och medarbetare. I delstudie tre skickas en enkat

till ett stort antal utvalda féretag for att validera betydelsen av friskfaktorerna som
framkommit i studie tva. Den sista studien underséker om rehabiliteringsprocessen &r
en nyckelfaktor till varfor féretag har 1&g 1&ngtidsfranvaro.

Stockholms léns landstings Centrum for folkhalsa, Karolinska institutet och Uppsala
universitet genomfor forskningen i projektet Halsa och framtid. Projektet har ekonomiskt
stod p& 12,75 miljoner kronor fran AFA Forsakring, Alecta, Carl Bennet AB, Axel
Johnsson AB och AB Volvo. En referensgrupp med representanter fran Svenskt naringsliv,
Féretagarna, LO, Metall, TCO, Sif, SACO och PTK stoder ocksa projektet.

Las mer pa www.folkhalsoguiden.se/halsaochframtid och www.ki.se.
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