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AFA Forsakring ger trygghet och ekonomiskt stdd vid sjukdom, arbetsskada, arbetsbrist, dodsfall och féraldraledighet.

Véra forsékringar ar bestdmda i kollektivavtal mellan arbetsmarknadens parter och vi forsakrar drygt fyra miljoner manniskor
i privat néringsliv, kommuner, landsting och regioner. AFA Forsakring drivs utan vinstsyfte och forvaltar cirka 200 miljarder
kronor. En viktig del av var verksamhet &r att stodja forskning och projekt som aktivt syftar till att forbattra arbetsmiljon.
AFA Forsakring har cirka 600 medarbetare och dgs av Svenskt Naringsliv, LO och PTK.



Sammanfattning och slutsatser

Vi har studerat 176 409 1anga sjukfall och 112 975 korta sjukfall med en muskuloskeletal
diagnos under perioden 2005-2014. Muskuloskeletala diagnoser, det vill sdga sjukdomar i
muskler och skelett, 4r den vanligaste orsaken till en bade kort- och langvarig sjukskrivning i
AFA Forsakrings sjukforsékringskollektiv. En tredjedel av alla korta och ldnga sjukfall har en
muskuloskeletal diagnos.

Resultat

e Kvinnor har en hogre risk att drabbas av en langvarig sjukskrivning med en muskuloskeletal
diagnos 4n mén i samtliga undersckta yrkesgrupper.

* Den vanligaste muskuloskeletala diagnosen ar ryggsjukdomar, darefter kommer ledsjukdo-
mar och sjukdomar i mjukvdvnader. Risken att drabbas av en langvarig sjukskrivning med
en muskuloskeletal diagnos 6kar med ldern. Risken att drabbas av en lagvarig sjukskriv-
ning med en muskuloskeletal diagnos har utvecklats i samma riktning som risken att drab-
bas av en langvarig sjukskrivning oavsett diagnos under den undersokta perioden.

* Ryggsjukdomar ar ndgot vanligare bland mén 4n bland kvinnor. Under 2012 och 2013
utgjorde ryggsjukdomar 40 procent av alla muskuloskeletala diagnoser bland méan och 36
procent bland kvinnor.

* Sjukdomar i mjukvdvnader (bland annat fibromyalgi) ar vanligare bland kvinnor. Under
2012 och 2013 utgjorde sjukdomar i mjukvdvnader 27 procent av alla muskuloskeletala diag-
noser bland kvinnor och 22 procent bland mén och skillnaden mellan méns och kvinnors risk
att drabbas ar som storst for diagnoser i mjukvéivnader.

» Jamfort med psykiska diagnoser ar sjukskrivningar med en muskuloskeletal diagnos i ge-
nomsnitt ndgot kortare, men det 4r vanligare att samma individ har flera upprepade sjukfall
vid muskuloskeletala diagnoser an vid psykiska.

Sysselsatta i yrkesgrupperna stddare och fonsterputsare, textil-, skinn- och laderindustri-
arbete och éurigt industriellt arbete har hogst risk per 1 000 sysselsatta att drabbas av en
l&ngvarig sjukskrivning med en muskuloskeletal diagnos.

Risken att drabbas av en sjukskrivning som leder till manadsersittning minskade mer for
muskuloskeletala diagnoser adn for psykiska diagnoser under perioden 2005-2009.

Forebyggande atgiarder

Insatser och forskning bor bland annat inriktas pa skillnader mellan méan och kvinnor med av-
seende pé diagnoser i mjukvivnaderna. Forskning bor ocksa inriktas mot effekterna av méins
och kvinnors olika arbetsuppgifter inom samma yrke och belastning. Olika majligheter att
kunna arbeta vidare med olika muskuloskeletala diagnoser och smértsyndrom bor kartlidggas.
Detta bor goras med avseende pa olika yrken och kon.



Bakgrund

AFA Forsakrings sjukforsdkring omfattar 2,7 miljoner sysselsatta inom kommun-/landstings-
sektorn och arbetare i privat sektor. Besvér i rorelseapparaten, muskuloskeletala diagnoser,
ar den vanligaste orsaken till bade kort- och ldngvarig sjukskrivning hos véra forsékrade.
Muskuloskeletala diagnoser drabbar bade kvinnor och mén. Bland mén &r det den vanligaste
diagnosen och bland kvinnor 4r det den vanligaste diagnosen efter psykiska diagnoser.

Véra forsidkrade skiljer sig frdn genomsnittet pa hela arbetsmarknaden déar psykiska diagnoser
idag ar den vanligaste orsaken till sjukskrivning. Vi vill darfor belysa besvér i rorelseapparaten
och de som drabbas av det.

Om rapporten

Genom avtalsgruppsjukforsakringen (AGS och AGS-KL) omfattas arbetare inom avtalsomradet Svenskt Naringsliv/LO,
kooperationen, anstallda i kommuner, landsting/regioner, Svenska kyrkan och Pactaféretag. Pacta ar en arbetsgivar-
organisation for féretag som ar verksamma inom kommun- och landstingsnéra verksamheter. Férsakringen omfattar
ddremot inte statligt anstéllda eller tjansteman inom det privata avtalsomradet.

Denna rapport behandlar sjukskrivning vid muskuloskeletala diagnoser. Vi har studerat
ersatta sjukfall pd grund av en muskuloskeletal diagnos i AFA Forsdkrings skadedatabas.
Skadedatabasen bygger pé sjukfall registrerade AFA Forsidkrings sjukfoérsikring, avtalsgrupp-
forsdkring, AGS som géller arbetare inom avtalsomradet Svenskt Néringsliv/LLO och AGS-KL,
som giéller alla inom avtalsomradet kommuner och landsting. Statligt anstéllda och privatan-
stallda tjanstemén omfattas inte av forsdkringen.

Totalt har 575 186 individer haft ett sjukfall i vara férsdkringskollektiv AGS eller AGS-KL,
under perioden 2005-2014. I statistiken for AGS har vi uppgifter om béde korta och lénga sjuk-
fall, men i statistiken for AGS-KL finns enbart uppgifter om ldnga sjukfall. Ett kort sjukfall
pagér i 15-90 dagar. Med ett langt sjukfall menar vi en sjukskrivning som har pagétt i minst
tre ménader eller lett till sjuk- eller aktivitetserséttning, kallad ménadsersattning hos AFA
Forsékring. Total har 176 409 langa sjukfall och 112 975 korta sjukfall med en muskuloskele-
tal diagnos ersatts under 2005-2014.

Eftersom vi saknar uppgifter om korta sjukfall for AGS-KL kollektivet s behandlar rappor-
ten huvudsakligen l&nga sjukfall fordelat pd kon, alder, yrke och kollektiv. Nar vi har studerat
individer med upprepade sjukfall under perioden har &ven korta sjukfall inkluderats.

AFA Forsakrings skadedatabas ar en dynamisk databas, skador kan rapporteras in i efterhand
vilket innebér en viss efterslapning i inflédet av véra drenden. For att kunna gora jamforelser
av risk 6ver tiden ar arstatistiken 6ver antalet langa sjukfall avldst den 31 december éret efter
insjunknandearet.



Hur beriaknas risk?

I rapporten ar risken, det vill sdga, antalet sjukfall per 1 000 sysselsatta, beréknat for perioden
2005-2013. Till berdkningarna har sysselséttningsstatistik fran Statistiska Centralbyrans yr-
kesregister anvints, det senaste tillgingliga redovisningséret dr 2013. Yrkesregistret innehal-
ler information om den arbetande befolkningens yrkestillhorighet. Yrkesinformationen géller
det yrke individen ansetts ha haft i november referensaret. Den dlder som redovisas géller
uppnadd alder vid arets slut. Som forvarvsarbetande riknas alla som har arbetat i minst en
timme per vecka i november ménad. Statistiken omfattar alla 6ver 16 ar som ansetts ha varit
forvarvsarbetande i november manad under referensdret och som ar folkbokférda i Sverige den
31 december referensaret.

Skillnaden mellan arbetssjukdom
och sjukskrivning

AFA Forsakring ger sjukskrivna erséattning via AGS och AGS-KL. Vid arbetsrelaterade sjukdo-
mar, si kallade arbetssjukdomar, kan man fa ersattning fran Trygghetsforsdkring vid arbets-
skada, TFA. Arbetssjukdomar ska inte forvaxlas med “vanlig sjukskrivningar”.

En arbetssjukdom é&r en sjukdom som beror pé att man utsatts for skadlig inverkan i arbetet.
Med skadlig inverkan menas att det finns négot i arbetsmiljén som paverkar den psykiska eller
den fysiska hélsan ogynnsamt.

For att en arbetssjukdom ska godkénnas av AFA Forsdkring kréavs att besviaren har kvarstétt i
180 dagar, att den dr godkind av Forsidkringskassan eller finns med pa ILO-listan 6ver arbets-
sjukdomar.

AFA Forsikring redovisar arligen, i rapporten Allvarliga arbetsskador och langvarig sjukfran-
varo, godkinda arbetssjukdomar efter visandedr, det vill séga det dren som arbetssjukdomen
forst upptradde hos den som blivit sjuk. (AFA Forsiakring, 2014) I ménga fall rapporteras inte
skadan in till AFA Forsdkring forrén flera ar efter insjuknandet. Statistiken 6ver hur manga
som insjuknar i arbetssjukdomar per ar dr darfor alltid underskattad fér samtida argéngar.

Besvir i rorelseapparaten kan upplevas att ha koppling till arbetet och ménga av dessa sjuk-
skrivningar anmals som arbetssjukdom till Forsakringskassan och hamnar i Arbetsmiljover-
kets statistik.

Dock dr det endast ett litet fatal av dessa som bedéms uppné kravet att 6vervigande skl talar
for samband mellan de upplevda besvaren och den exponering man varit utsatt fér. En ytter-
ligare komplikation &r att Forsékringskassan endast provar detta nir man har en bestdende
inkomstnedsittning (oftast vid sjukersattningstillfillet). AFA Forsakring foljer i dessa fall
Forsékringskassans bedomning och de personer som anmalt sina besvar i rorelseapparaten
som arbetsskada far i stéllet AGS-ersattning.



Diagnoser i muskler och skelett

AFA Forsakring anvidnder samma diagnoskodsystem som Socialstyrelsen och Forsékringskas-
san, ICD 10. (Socialstyrelsen, World Helath Organization, WHO, 2011) Som muskuloskeletala
diagnoser raknas diagnoskapitlet M00-M99 som betecknas som ”Sjukdomar i muskuloskeletala
systemet och bindvéaven”.

I diagnoskapitlet ingr féljande undergrupper:

* Andra sjukdomar i muskuloskeletala systemet och bindvaven

* Inflammatoriska systemsjukdomar

* Ledsjukdomar

* Ryggsjukdomar

* Sjukdomar i benvéavnad och broskvavnad

e Sjukdomar i mjukvavnader

* Ovriga sjukdomar inom diagnosgruppen (M00-M99)

I rapporten gors dven jamforelser med psykiska diagnoser (Psykiska sjukdomar och syndrom

samt beteendestérningar (F00-F99)) som 4r den nést storsta diagnosgruppen bland lénga sjuk-
fall och den tredje storsta diagnosgruppen bland korta sjukfall.



Muskuloskeletala diagnoser
och utveckling éver tid

Vi har studerat hur de tvé storsta diagnosgrupperna, psykiska och muskuloskeletala diagno-
sers andelar av det totala antalet ldnga sjukfall under 2004-2014.

Diagram 1.
Andel med psykiska och muskuloskeletala diagnoser. Hela AFA Forsakrings kollektiv. Bada kénen.
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Andelen muskuloskeletala diagnoser ar hogre dn psykiska under hela perioden. Bada diag-
nosgrupperna har gemensamt att de minskade i andel under perioden da sjukskrivningarna
minskade frédn 2005. De psykiska diagnoserna 6kade sedan efter 2009 och &r idag den diagnos-
grupp som okar mest.

Det finns tydliga skillnader mellan AFA Forsakrings olika kollektiv. I den mansdominerade
privata sektorn ar muskuloskeletala diagnoser mer vanligt (AGS), i den kvinnodominerade
kommun- och landstingssektorn (AGS-KL) ar forhéllandet det motsatta.



Diagram 2.

Andel med psykiska och muskuloskeletala diagnoser.
Privat sektor avtalsomrade Svenskt Naringsliv/LO. Bada kdnen.
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Diagram 3.

Andel med psykiska och muskuloskeletala diagnoser. Kommuner och landsting. Bada konen.
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Risk att drabbas av
ett langvarigt sjukfall

For att vidare studera utvecklingen av muskuloskeletala diagnoser har vi berdknat risken att
drabbas. Risken avser antalet 1dnga sjukfall per 1 000 sysselsatta och &r. I diagram 4-7 illus-
treras risk att drabbas av en langvarig sjukfranvaro till f6]jd av en muskuloskeletal diagnos
och en psykisk diagnos samt den totala risken for ldngvarig sjukfranvaro oavsett diagnos for
perioden 2005-2013 uppdelat pé kon och kollektiv.

Risken att drabbas av en ldngvarig sjukfrédnvaro borjade minska ar 2005 och fortsatte att
minska fram till 2009, darefter har risken 6kat, men risken var lagre 2013 4n 2005. Detta
monster syns i bada kollektiven och for bada kénen. Risken att drabbas av en psykisk diagnos
och risken att drabbas av en muskuloskeletal diagnos f6ljer samma utveckling.

Totalt sett sd ar riskerna hogre i kommun- och landstingssektorn hogre 4n i privat sektor.

I kommun- och landstingssektorn ar ocksa risken att drabbas av en psykisk diagnos ungefar
pé& samma niva som risken att drabbas av en muskuloskeletal diagnos fram till 2010, dérefter
ar risken att drabbas av en psykisk diagnos hogre. I privat sektor ar risken att drabbas av en
muskuloskeletal diagnos hogre an for en psykisk, men risken att drabbas av en psykisk diagnos
har narmat sig risken att drabbas av en muskuloskeletal diagnos under perioden.

I kommun- och landstingssektorn &r cirka 80 procent av de sysselsatta kvinnor, i den privata
sektorn 4r knappt 40 procent av de sysselsatta kvinnorna. I privat sektor ingdr enbart arbe-
tare, men i kommun och landstingssektorn ingér bade arbetare och tjinstemén.

I diagram 7 och 8 visas utvecklingen per kon. Riskerna ar generellt hégre for kvinnor an for
mén fér bada diagnoserna och for totalen. For mén ar risken att drabbas av en muskuloske-
letal diagnos hogre an for en psykisk. For kvinnor ar skillnaderna i risk mellan diagnoserna
inte lika stor som for méan. For kvinnor 6verstiger risken for att drabbas av en psykisk diagnos
risken for en muskuloskeletal sedan 2013.

I diagram 9 visas riskerna indexerade efter 2005 for hela AFA Forsakrings kollektiv. I diagram-
met syns att 6kningen i risken for psykiska diagnoser har varit stérre an fér muskuloskeletala
diagnoser mellan 2012 och 2013.



Diagram 4.
Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta, att drabbas av en langvarig sjukskrivning férdelat per diagnos
2005-2013. Hela AFA Forsakrings kollektiv.
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Diagram 5.
Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta, att drabbas av en langvarig sjukskrivning férdelat per diagnos
2005-2013. Kommuner och landsting.
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Diagram 6.
Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta, att drabbas av en langvarig sjukskrivning férdelat per diagnos
2005-2013. Privat sektor avtalsomrade Svenskt Naringsliv/LO.
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Diagram 7.
Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta, att drabbas av en langvarig sjukskrivning férdelat per diagnos
2005-2013. Kvinnor.
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Diagram 8.
Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta, att drabbas av en langvarig sjukskrivning férdelat per diagnos
2005-2013. Man.
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Diagram 9.
Berdknat index av risken att drabbas av ett langvarigt sjukfall. Hela AFA Forsakrings kollektiv.
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Sjukfall som medfor manadsersattning

Diagram 10.
Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta, att drabbas av en langvarig sjukskrivning med manadsersattning
fordelat per diagnos 2005-2013. Hela AFA Forsakrings kollektiv.

2,0
18
16 TN\
1,4 N\
\ ——Alla sjukdomar AGS
1,2 \ +AGS-KL

1,0

- Muskuloskeletala systemet
s—0,8

\
22 _ﬂ—\ \ / ——Psykiska sjukdomar
iy | \ \v/\/
0,2
0,0

0,3

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Fram till 2009 var risken att drabbas av en sjukskrivning som leder till manadsersattning
hogre for muskuloskeletala diagnoser dn for psykiska, men efter 2009 &r riskerna for de bada
diagnoserna ungefir pa samma niva. I diagrammet visas hela AFA Forsdkrings kollektiv och
béda konen, utvecklingen &r snarlik &ven om man delar upp pé kon och kollektiv. I kommun
och landsstingssektorn utmérker sig dock ménnen efter 2009 eftersom risken for mén att
drabbas av en sjukskrivning som leder till ménadserséittning pa grund av en psykisk diagnos ar
hogre an for en muskuloskeletal diagnos.
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Olika muskuloskeletala diagnoser
fordelat pa kon

Diagnoser i muskler och skelett domineras av tre diagnosgrupper, ryggsjukdomar, sjukdomar
i mjukvdvnader och ledsjukdomar. I tabell 1 visas risken, antal fall per 1 000 sysselsatta och
ar, att drabbas av de olika diagnoserna fordelade pa koén. Risken &4r berdknat pé ett genomsnitt
for 2005-2013. Dessutom &r kvinnors risk som andel av ménnens risk berdknad. Kvinnor har
totalt sett en hogre risk att vara sjukskrivna pa grund av muskuloskeletala besvir. Forskning
pa omréadet belastningsbesvir och ryggproblem visar dock att kvinnor och mén med likartade
arbetsvillkor utvecklar ryggproblem i lika hég grad. Forskningen visar ocksa att &ven om mén
och kvinnor har samma yrke kan arbetsuppgifterna skilja sig at. (Statens beredning for medi-
cinsk utvardering (SBU), 2014).

Kvinnor har dven en hogre risk for samtliga av de tre diagnosgrupperna, storsta ar skillnaden
for diagnosen sjukdomar i mjukvdvnader. Kvinnornas risk ar 1,6 gdnger hogre 4n ménnens.
Sjukdomar i mjukvévnader omfattar sjukdomar i muskler, ledhinnor och senor. Den vanligaste
diagnosen ar andra sjukdomstillstand i mjukvdvnader som ej klassificeras annorstddes, som
utgor 33 procent av kvinnornas diagnoser och 16 procent av ménnens diagnoser. Diagnosen
omfattar bland annat fibromyalgi. Darefter kommer sjukdomstillistand i skulderled som utgor
32 procent av mannens diagnoser och 19 procent av kvinnornas diagnoser.

I diagram 11 och diagram 12 visas hur diagnosgrupperna ar fordelade pa kon under 2012 och
2013. Ryggsjukdomar ar mer vanligt bland mén &n bland kvinnor och sjukdomar i mjukvdvna-
der ar mer vanligt bland kvinnor 4n bland mén.

Ledsjukdomar ar den nista vanligaste diagnosen for bade kvinnor och mén och utgér en un-
gefar lika stor andel av respektive kons diagnoser, 33 procent av kvinnornas och 34 procent av
ménnens diagnoser. I diagnosgruppen ledsjukdomar ingdr reumatism och artros. Den vanli-
gaste diagnosen i gruppen ar knaatros.

Benskorhet ingdr i diagnosgruppen sjukdomar i benvdvnad och broskvdvnad.
Tabell 1.

Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta att drabbas av en muskuloskeletal diagnos fordelat pa de tre
vanligaste diagnosgrupperna. Genomsnitt 2005-2013.

2,7 2,4 1,1

Ryggsjukdomar
Ledsjukdomar 2,5 2,0 1,2
Sjukdomar i mjukvavnader 2,2 1,3 1,6



Diagram 11.
Muskuloskeletala diagnoser férdelat pa undergrupp 2012-2013. Kvinnor. Antal fall: 20 721.

m Ryggsjukdomar

u Ledsjukdomar

u Sjukdomar i mjukvavnader

® Inflammatoriska systemsjukdomar

u Sjukdomar i benvavnad och

broskvévnad

® Andra sjukdomar i muskuloskeletala
systemet och bindvéaven

Ovriga sjukdomar inom
diagnosgruppen (M00-M99)

Diagram 12.
Muskuloskeletala diagnoser fordelat pa undergrupp 2012-2013. Mé&n. Antal fall: 13 733.
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I diagram 13 och diagram 14 visas hur de olika diagnosandelarna har utvecklats 6ver tid.

I samband med att rehabiliteringskedjan infordes den 1 juli 2008 och att antalet nya sjukfall
minskade syns ett brott i diagnosandelarnas utveckling. Rehabiliteringskedjan innebar strik-
tare regler for att beviljas sjukpenning och sjuk- eller aktivitetsersiattning. Andelen ledsjukdo-
mar var som hogst under 2009 for bada kénen. Sjukdomar i mjukvdvnader var som lagst for
kvinnor 2009, men har sedan 6kat sin andel.

Diagram 13.
De tre vanligaste muskuloskeletala diagnoserna vid langvarig sjukfranvaro.
Andelar av det totala antalet med muskuloskeletala diagnoser. Kvinnor.
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Diagram 14.
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Muskuloskeletala diagnoser
fordelat pa yrke

Fordelning pa yrkesgrupper

I diagram 11 och 12 visas antalet ldnga sjukskrivningar med en muskuloskeletal diagnos under
2012 och 2013 fordelat pa yrke och kon.

Bland kvinnor tillhér 31 procent av de sjukskrivna yrkesgruppen underskéterskor, vardbitrd-
den, personliga assistenter m.fl. Den nést storsta yrkesgruppen &r stddare och fonsterputsare
som utgor 9 procent av alla langa sjukfall.

Bland mén &r den storsta gruppen metallarbete som star for 18 procent av alla 1dnga sjukfall.
Den nést storsta yrkesgruppen ar évrigt industriellt arbete som stér fér 14 procent av alla
langa sjukfall.

De yrkesgrupper som har flest fall ar relativt stora yrkesgrupper for respektive kon.

Risk och yrke

I tabell 1 - tabell 3 visas risk per 1 000 sysselsatta for respektive yrkesgrupp och koén. Yrkes-
grupper med fa sysselsatta och fa skador har sorterats bort ur tabellen fér kvinnor. P4 totalen
har stddare och fonsterputsare, textil-, skinn- och liderindustriarbete och évrigt industriellt
arbete hogst risk (genomsnitt for 2006-2013) att drabbas av en ldngvarig sjukskrivning pa
grund av en muskuloskeletal diagnos. I gruppen stddare och fonsterputsare var risken 15,5
langa sjukfall per 1000 sysselsatta och i 6vrigt industriellt arbete 18,8 2013. Textil-, skinn- och
ldderindustriarbete &r en relativt liten yrkesgrupp och déarfor ar det totala antalet sjukfall lagre
an for de andra grupperna.

En forklaring till att risken for 1dngvarig sjukfranvaro 4r hogre i vissa yrkesgrupper ér att det
kan vara svarare for ndgon med ett fysiskt arbete att arbeta vid en muskuloskeletal diagnos
jamfort med till exempel en tjainsteman som utfor skrivbordsarbete.

Kvinnor och méns risk i olika yrken

Vid en jamforelse av genomsnittsrisken for dren 2006-2013 har kvinnor har en hogre risk

an man i samtliga yrkesgrupper. I den yrkesgrupp dér kvinnor har hogst risk, byggnadstra-
arbetare, ar kvinnornas risk 2,2 gdnger hogre 4n ménnens risk. Det dr dock en relativt liten
yrkesgrupp med fa sysselsatta kvinnor vilket gor att statistiken blir mindre tillforlitlig. Hoga
risker for kvinnor aterfinns i 6vrigt industriellt arbete, textil-, skinn- och laderindustriarbete
och stddare och fonsterputsare.

For mén dr det 4ven en mindre yrkesgrupper som har hogst risk, byggnadsmadlare, évrigt indu-
striellt arbete har nast hogst risk och byggnadstrdaarbetare tredje hogsta risken.

I den storsta yrkesgruppen for kvinnor, underskoterskor, vardbitraden, personliga assistenter
m.fl. och den storsta for méan, metallarbete ar riskerna inte bland de allra hogsta, men 6ver
genomsnittet.
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I de mansdominerade yrkesgrupperna metallarbete och évrigt industriellt arbete dr kvinnornas
risk 2, 3 ginger respektive 1,9 ginger hogre 4n ménnens risk. I de kvinnodominerade yrkes-
grupperna stddare och fonsterputsare och underskoterskor, vardbitrdaden, personliga assistenter
m.fl. &r kvinnornas risk 2,1 respektive 3,2 gdnger hogre 4n ménnens risk. I gruppen textil-,
skinn- och ldderindustriarbete ér cirka 57 procent kvinnor och 43 procent mén, kvinnorna har
en 2,5 gdnger hogre risk 4n ménnens i yrkesgruppen. Den yrkesgrupp dér skillnaden &ar som
allra storst ar barnskétare déar kvinnornas risk ar 4,5 gdnger hogre 4n ménnens.

Diagram 15.
Langa sjukfall med en muskuloskeletal diagnos férdelat pa yrkesgrupp, Kvinnor 2012-2013.
Antal fall: 20 721.

= Underskéterskor, vardbitraden,
personliga assistenter m.fl.

m Stadare och fonsterputsare
Férsaljare inom detaljhandel

m Ovrigt industriellt arbete

m Hotell-, restaurang- och
storkoksarbete

m Barnskétare, fritidsledare
Sjukskoterskor, barnmorskor och
medicintekniska ass

m Forskollarare och fritidspedagoger

= Metallarbete

m Larare och skolledare

= Socialt arbete

H Livsmedelsarbete

u Yrkesforare

= Ovriga yrkesgrupper

Diagram 16.
Langa sjukfall med en muskuloskeletal diagnos férdelat pa yrkesgrupp, Mén 2012-2013.
Antal fall: 13733.

= Metallarbete
= Ovrigt industriellt arbete
= Yrkesforare
m Betong- bygg- o anlaggningsarbete
m Byggnadstraarbetare

2%
2%

Fastighetsskotare, expeditionsvakter,
renhallningsarbetare m fl
® Godshanterings- och lagerarbete

u Elektriskt arbete
u Underskéterskor, vardbitraden, personliga

assistenter m.fl.
u Forsaljare inom detaljhandel

3%

Jordbruks-, skogsbruks- och tradgardsarbete

Livsmedelsarbete

= Byggnadsmalare




Tabell 2.
Risk och yrke. Risk, antal fall per 1000 sysselsatta att drabbas av en langvarig sjukfranvaro med en
muskuloskeletal diagnos. Bada kdnen.

Genomsnitt
2007 | 2008 06-13

Stadare och fonsterputsare 16,8 11,9 14,2
::I’;:':e skinn-och laderindustri- 46, 437 99 14 113 105 138 157 12,9
Ovrigt industriellt arbete 136 10,8 9,2 89 11,0 120 146 188 12,3
Iﬁgiinng;:ri;:i:mio”s' e 186 11,6 11,8 113 126 116 72 72 11
Livsmedelsarbete 16,0 11,7 9,6 7,3 9,9 10,4 10,8 10,8 10,8
Byggnadsmalare 12,4 11,6 9,7 8,4 9,4 10,3 9,8 11,5 10,4
Tandvardsarbete 14,0 9,0 8,4 7.7 8,9 1.1 9,2 11,6 10,0
Byggnadstraarbetare 12,9 10,4 9,8 8,3 8,0 8,0 10,3 9,8 9,6
Golvlaggare 10,6 10,6 7,4 8,3 11,2 10,6 7,8 9,0 9,4
z::zr::.(;;e:::tre ‘r:::::t;ide"' 05 93 70 67 79 85 87 98 8.6
Traindustriarbete 10,8 8,6 7,7 6,4 7,5 8,6 8,3 7,2 8,2
Metallarbete 10,8 8,5 6,8 6,2 6,6 7,0 84 84 7:9
Brandpersonal 10,0 7.9 5,7 7.9 6,3 54 7.8 8,5 7.4
Silt;)gn;;’mzyi%;? 97 82 73 65 66 66 13 73 7,4
Pappers- och pappersmassearbetare 8,7 7.4 5,0 5,8 6,2 57 8,6 7.3 6,8
Yrkesforare 8,9 7.2 57 53 6,1 5,9 7,2 8,3 6,8
Murare 7,7 6,5 7,9 52 52 5,9 7.1 7,6 6,6
Gruv- och bergarbete, stenhuggare 6,3 7.0 7.1 5,1 7.4 6,3 5,1 7,5 6,5
;?i'(')ksr::g;gang Ce 88 72 61 49 55 62 56 64 6,3
Eaér::;’s;;”al' lotsar och 69 82 47 31 54 66 88 7,1 6,3
Grafiskt arbete 9,7 7.0 57 4,5 5,6 5.2 5,8 5,5 6,2
Isolerings och VVS-montorer 9,2 6,5 6,2 4,6 5,4 5,0 6,1 6,8 6,2
S:P:iitn:]siig;;éﬁzérds-l e 8,7 6,3 6,1 3,9 4,7 53 5,8 53 5,8
Godshanterings- och lagerarbete 9,4 7,2 5,6 4,6 4,8 3,9 4,3 4.4 5,5
Barnskotare, fritidsledare 6,6 6,1 4,4 4,2 5.1 5.4 5,3} 6,0 5.4
Forskollarare och fritidspedagoger 5,7 5,5 4,6 4,6 4,9 5.1 5,7 6,3 5,3
medcnia s 61 52 47 45 53 52 53 s 53
i gj:g:g;'rii??bru“' och 87 58 42 40 35 39 55 54 5,1
Vaktare, ordningsvakter 5,2 4,2 2,8 3,5 4,6 3,9 3,8 5,9 4,2
Forsaljare inom detaljhandel 5,5 4,3 3,2 2,9 3,6 3,6 4,3 4,9 4,0
Elektriskt arbete 5,2 41 3,1 3,3 3,3 3,8 3,7 4,0 3,8
Ovriga yrkesgrupper 4,9 4.1 2,9 2,6 2,9 2,8 3,0 3,9 3,4
Socialt arbete 3,3 3,0 3,3 3,0 3,5 3,0 3,1 3,6 3,2
Larare och skolledare 2,7 2,3 2,1 1,7 2,2 1,9 2,1 1,9 2,1
Lakare 2,1 1,9 1,2 1,6 1,6 1,5 1,1 1,3 1,5
g;gg;lifm?m skola/utbildning 19 14 10 11 07 07 09 10 1,0
Alla yrken 8,1 6,8 5,4 4,9 5,6 5,9 6,4 7.1 6,3
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Tabell 3.
Risk och yrke. Risk, antal fall per 1000 sysselsatta att drabbas av en langvarig sjukfranvaro med en
muskuloskeletal diagnos. Kvinnor.

Genomsnitt
2007 | 2008 | 2009 2012 | 2013 06-13

Byggnadstraarbetare 49,0 43,7 26,8 21,4 23,5 17,7 20,5 21,0
Ovrigt industriellt arbete 20,8 15,4 13,9 13,0 17,4 19,3 22,9 29,9 18,9

Textil-, skinn- och

- . 23,9 19,7 13,1 14,2 15,0 119 19,3 20,2 17,4
laderindustriarbete

Stadare och fonsterputsare 20,0 18,8 13,2 10,9 15,1 15,9 16,5 17,9 16,1
Livsmedelsarbete 23,0 16,5 14,3 9,3 13,3 16,3 16,4 18,0 15,9
Metallarbete 22,8 16,7 12,6 11,3 131 14,5 16,1 16,7 15,6
Tidningsdistributions- och 235 163 131 136 193 176 95 11,0 154
cateringarbete

Traindustriarbete 19,9 15,3 16,5 9,4 13,7 17,6 14,2 13,1 15,1
Byggnadsmalare 22,5 14,9 6,7 12,1 14,3 14,7 13,1 14,9 14,0
Yrkesforare 17,0 14,1 10,5 7,7 10,5 11,2 13,1 14,6 12,2
Pappers- och pappersmassearbetare 14,4 16,6 6,4 9,0 7,6 9,7 15,8 13,1 11,6
Tandvardsarbete 14,9 9,9 8,6 8,2 9,6 11,8 9,7 12,2 10,7
Undersl.(otersk.or, vardbitraden, 1.6 10,2 7.7 7.4 8,8 9.4 10,0 1.1 9,5
personliga assistenter m.fl.

Betong-, bygg- och 283 141 59 76 62 70 90 63 8,9
anldggningsarbete

Hotell-, restaurang- och M0 90 78 62 72 83 78 85 8,2
storkoksarbete

Grafiskt arbete 14,1 11,4 6,6 4,6 6,1 6,0 6,7 7,6 8,1
Fast|ghetssk?tare, expeditions- 10,0 9.0 6.7 6.4 70 8,8 78 8,0 7.9
vakter, renhallningsarbetare m fl.

Godshanterings- och lagerarbete 14,9 10,3 7,0 5,7 5.5 5,0 5,6 5.1 7,3
Véktare, ordningsvakter 8,4 7,7 4,4 4,6 6,3 6,7 6,4 12,4 71
Jordbruks-, skogsbruks- och 106 75 49 54 47 47 83 73 6,6
tradgdrdsarbete

Barnskotare, fritidsledare 74 6,9 4,9 4,8 5,8 6,2 6,2 71 6,2
Ovrigt halso-, sjukvards-, vard- 9.0 6.7 6.3 42 49 57 6.4 55 6.1
och omsorgsarbete

Forskollarare och fritidspedagoger 6,0 5,8 4,7 4,8 5.1 5,3 6,0 6,7 5,6
SJuk;k.otersk‘or, barjmorskor och 6.4 5.4 49 47 55 55 55 6.0 55
medicintekniska assistenter

Forséljare inom detaljhandel 7,4 5,6 4,3 3,7 4,6 4,8 5,7 6,5 5,3
Elektriskt arbete 9,0 8,6 3,5 1,7 4,4 4,3 4,5 4,4 5,1
Socialt arbete 3,7 3,3 3,8 3,5 3.9 3,3 3,3 41 3,6
Larare och skolledare 3,2 2,6 2,3 1,7 2,4 2,1 2,3 2,1 2,3
Lakare 2,9 2,5 1,3 2,0 2,0 1,8 1,5 1,9 2,0
Ovriga inom skola/utbildning 24 16 13 13 0,9 08 12 10 12
(syo m.fl.)
Alla yrken 9,0 7.6 5,9 53 6,3 6,7 7.1 8,0 7,0
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Tabell 4.
Risk och yrke. Risk, antal fall per 1000 sysselsatta att drabbas av en langvarig sjukfranvaro med en
muskuloskeletal diagnos. Man.

Genomsnitt
2007 | 2008 06-13

Byggnadsmalare 12,1 11,5 10,0 10,1 10,0
Ovrigt industriellt arbete 10,9 9,0 7,6 Z25) 8.8 9,5 11,7 13,7 9,8
Byggnadstraarbetare 12,6 10,2 9,6 8.2 7.9 8,1 10,0 8,7 9,3

Tidningsdistributions- och

cateringarbete 16,3 9,6 11,2 10,2 10,1 9,5 6,4 5,3 9,3
Golvlaggare 10,4 10,7 7.4 8,4 11,0 10,7 7.7 7.9 9,2
Livsmedelsarbete 12,5 9,3 7.2 6,2 8,3 7.5 8,0 6,7 8,2
Stadare och fonsterputsare 10,3 9,3 6,9 6,4 7.2 7.6 7.8 7.2 7.8
Brandpersonal 9,8 8,1 5.6 8,1 6,4 5,5 7.5 7.4 7,3
Eﬁfggggr;‘int;yi%:éh 94 81 73 65 66 66 71 66 72
Traindustriarbete 9,5 7,6 6,4 6,0 6,6 7,3 7.3 5,7 71
Metallarbete 9,0 7.2 5,9 5.4 5,7 5,9 32 6,5 6,6
Murare 7.8 6,6 8,0 5,3 5,1 5,8 7,0 6,8 6,5
?ai*;yk;&f;g'”a" lotsar och 66 80 50 34 58 63 92 71 6.4
Gruv- och bergarbete, stenhuggare 6,0 7.1 6,8 5,3 7.3 6,2 4,9 6,7 6,3
Yrkesforare 8,3 6,7 5,4 5,1 5,7 5,4 6,5 6,9 6,2
Isolerings och VVS-montérer 9,0 6,4 6,2 4,6 5,4 5,0 5,9 5,9 6,0
Pappers- och pappersmassearbetare 7,6 5,6 4,7 5,1 5,9 4,9 7,0 5,5 5,8
Grafiskt arbete 8,1 5,4 53 4,5 5,4 5,0 5,4 4,2 5,5
Tandvardsarbete 7,4 2,4 7,0 3,6 2,7 4,8 6,1 7,0 5.1
Godshanterings- och lagerarbete 8,2 6,5 5.3 4,3 4,6 3,6 3,9 3,8 5,0
ifgggg‘;g;rg‘;‘t’?b'“ks' Sl 8,1 53 40 36 3,1 37 46 43 45
Elektriskt arbete 4,8 3,7 3,1 3,4 3,2 3,8 3,5 3,6 3,6
Sggi%tgif;;&ﬁfrds" vard- 64 31 46 17 34 22 18 33 33
mediceinika oo 343133 28 35 23 38 33 3.2
Véktare, ordningsvakter 4,0 2,8 2,1 3,1 4,0 2,8 2,7 3,2 3,1
Ovriga yrkesgrupper 4,2 3,7 2,5 2,2 2,3 2,2 2,7 3,0 2,8
Forskollarare och fritidspedagoger 1,7 2,3 2,8 2,5 3,4 2,6 3,1 2,5 2,6
Q‘;ﬁi‘t';gsffggﬁfng' och 38 31 25 24 23 26 18 26 2,6
Socialt arbete 1,7 2,0 1,4 1.3 2,0 2,1 2,4 1,6 1.8
Forsaljare inom detaljhandel 2,1 1,9 1,3 1,4 1,8 1,6 2,0 2,0 1,8
Larare och skolledare 1,7 1,7 1,7 1,7 1,7 1,3 1,7 1,3 1,6
Barnskotare, fritidsledare 2,1 1,9 1,3 0,8 1,5 1,3 1,0 1,2 1,4
Lakare 1,4 1,4 1,0 1,1 1,1 1,2 0,7 0,6 1,1
8;’29;}?5”“ saliuedning 0,9 1,0 0,4 0,5 0,2 0,5 0,4 0,8 0,6
Alla yrken 7.1 5,9 4,9 4,5 4,8 4,9 5,5 6,0 5,4
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Muskuloskeletala diagnoser och
individer med flera sjukfall

Under hela perioden 2005-2014 har 575 186 individer med sjukfall i AGS och AGS-KL regist-
rerats. I AGS ingar 4ven sa kallade korta sjukfall om 15-90 dagar. Av dessa individer har 31
procent, 179 139 personer haft fler 4n ett sjukfall under perioden.

Av de som har haft en sjukperiod under 2005-2014 har 29 procent haft en muskuloskeletal
diagnos och 22 procent en psykisk diagnos. Av de som har haft fler &n en sjukperiod under
perioden har 36 procent en muskuloskeletal diagnos som senaste diagnos och 20 procent en
psykisk diagnos som en senaste diagnos.

I tabellen visas diagnosandelarna uppdelade pé kollektiven AGS och AGS-KL. Antal perioder

i statistiken for AGS ar fler eftersom statistiken innehéller korta sjukfall, 15-90 dagar. An-
delen med muskuloskeletala diagnoser 6kar med antalet sjukperioder fér bada kollektiven.
Statstiken innehéller ocksé 6036 individer som har bytt kollektiv under perioden 2005-2014. I
AGS- kollektivet genomsnittsldngden kortare for en muskuloskeletal diagnos &n for en psykisk
diagnos.

I statistiken for AGS-KL kollektivet ar detta monster inte lika tydligt, men skulle troligtvis se
annorlunda ut om korta sjukfall inkluderades. Detta 6verensstimmer med tidigare uppgifter
om sjukskrivningsldngder fran Forsdkringskassan. (Férsdkringskassan, 2014:4). Av de tva van-
ligaste diagnoserna ar de psykiska ldngre, men de muskuloskeletala ofta fler perioder.

Ungefar samma yrkesgrupper utméarker sig i antalet individer som har en sjukskrivning i
gruppen som har en sjukskrivning med en muskuloskeletal diagnos och de som har flera
sjukskrivningar déir senaste sjukskrivningen dr med en muskuloskeletal diagnos. Yrkesgrup-
pen ovrigt industriellt arbete utgor 14 procent av alla som har en periods sjukskrivning, och 18
procent av alla individer som har fler &n en periods sjukskrivning.

Tabell 5.

Individer som har en eller flera sjukperioder. Andel med en psykisk eller en muskuloskeletal diagnos
som senaste diagnos och sjukfallens genomsnittslangd, férdelat pa kollektiv och antalet sjukperioder.
2005-2014. Bada konen.

Antal Andel Genomsnittsldangd | Genomsnittlangd
sjukperioder psyk. psyk. (dagar) musk. (dagar) Antal individer

Privat sektor avtalsomrade
Svenskt Naringsliv/LO

1 14% 31% 262 200 213417
2-5 16% 37% 211 157 128 188
6-30 19% 40% 120 106 5933
Kommuner och landsting

1 32% 27% 306 319 164 630
2-5 32% 32% 317 289 47 915
fler an 5 29% 37% 208 197 103



Jamforelse mellan individers forsta och senaste diagnos

Vi har ocksa studerat de individer som har en lang sjukskrivning som senaste period, antingen
med en muskuloskeletal eller med en psykisk diagnos och undersokt vilken den foérsta diagno-
sen de sjukskrevs for var. I tabellerna nedan visas uppgifterna fordelat pa kén och kollektiv.
Skillnader i forsta diagnos ar tydligare i AGS- kollektivet.

Av kvinnorna med en muskuloskeletal diagnos som senaste diagnos hade 57 procent haft
en muskuloskeletal diagnos som forsta diagnos och motsvarande andel bland ménnen &r 59
procent. Bland kvinnorna som har haft en psykisk senaste diagnos hade 45 procent haft en
psykisk som en forsta diagnos och 21 procent en muskuloskeletal som forsta diagnos. Bland
mannen var morsvarande andelar 48 procent och 19 procent.

I AGS-KL ar andelarna som bérjar och slutar med samma diagnos ungefér lika mellan psy-
kiska och muskuloskeletala diagnoser. Troligtvis skulle det se annorlunda ut om vi hade haft
uppgifter om korta sjukskrivningar i AGS-KL eftersom muskuloskeletala diagnoser i genom-
snitt genererar kortare sjukperioder. Det verkar vara vanligare att individer som har flera
sjukperioder med en forsta period med en muskuloskeletal diagnos slutar med en psykisk
diagnos an tvartom.

Tabell 6.

Procentuell andel med en viss diagnos som en forsta diagnos,
senaste diagnosen langvarig muskuloskeletal diagnos. 2005-2014.

Privat sektor avtalsomrade Svenskt Naringsliv/LO Andel med diagnosen som foérsta diagnos

Kvinnor

Muskuloskeletala systemet 57%

Psykiska sjukdomar 10%

Skador, forgiftningar av yttre orsaker 7%

Man

Muskuloskeletala systemet 59%

Skador, forgiftningar av yttre orsaker 12%

Psykiska sjukdomar 5%
ommuneroandsing |

Kvinnor

Muskuloskeletala systemet 62%

Psykiska sjukdomar 13%

Skador, forgiftningar av yttre orsaker 6%

Méan

Muskuloskeletala systemet 65%

Skador, forgiftningar av yttre orsaker 8%

Psykiska sjukdomar 8%
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Tabell 7.
Procentuell andel med en viss diagnos som en forsta diagnos,
senaste diagnosen langvarig psykisk diagnos. 2005-2014.

Privat sektor avtalsomrade Svenskt Naringsliv/LO Andel med diagnosen som férsta diagnos

Kvinnor

Psykiska sjukdomar 45%

Muskuloskeletala systemet 21%

Skador, forgiftningar av yttre orsaker 5%

Man

Psykiska sjukdomar 48%

Muskuloskeletala systemet 19%

Skador, forgiftningar av yttre orsaker 8%
communerochangsting |

Kvinnor

Psykiska sjukdomar 62%

Muskuloskeletala systemet 14%

Skador, férgiftningar av yttre orsaker 4%

Man

Psykiska sjukdomar 67%

Muskuloskeletala systemet 1%

Skador, forgiftningar av yttre orsaker 4%

* Skador, forgiftningar av yttre orsaker = Skador, forgiftningar och vissa andra foljder av yttre orsaker (S00-T98)



Muskuloskeletala diagnoser och alder

Risken att drabbas av en langvarig sjukskrivning pd grund av en muskuloskeletal diagnos okar
med ldern. Nér det géller psykiska diagnoser &r riskerna for kvinnor nagot lagre i den &ldsta
aldersgruppen jamfoért med 36-55 ringarna. Fér mén ar risken i den &ldsta &ldersgruppen
densamma som i gruppen 45-55 ar. I diagram visas risken per aldersgrupp och diagnos. Risken
per 1 000 sysselsatta att drabbas av antingen en muskuloskeletal eller en psykisk diagnos ar
nagot hogre for kvinnor i samtliga dldersgrupper med undantag for att unga mén i aldrarna
16-25 ar har en hogre risk att drabbas av en muskuloskeletal diagnos jamfort med unga kvin-
nor i dldrarna 16-25 ar.

Diagram 17.
Risk, antal fall per 1 000 sysselsatta att drabbas av en langvarig sjukskrivning till foljd av en
muskuloskeletal diagnos och psykisk diagnos férdelat pa aldersgrupp och kén. 2012 och 2013.

16,0
14,0
12,0
10,0
8,0
6,0
4,0
2,0
0,0

13,7

16-25 26-35 36-45 46-55 56-64 16-64

m Psykiska sjukdomar Man m Psykiska sjukdomar Kvinnor

m Muskuloskeletala = Muskuloskeletala
systemet Man systemet Kvinnor

Tabell 8.
Risk, antal langa sjukfall med muskuloskeletala diagnoser, per yrkesgrupp och alder i stora
yrkesgrupper. Kvinnor 2012-2013.

Barnskotare, fritidsledare 10,1 15,4

Forskollarare och fritidspedagoger 1,0 2.3 4,2 8,0 12,5 6,3
Forsaljare inom detaljhandel 1,0 3,3 9,1 13,3 17,0 6,1
Hotell-, restaurang- och storkoksarbete 0,8 2,3 8,6 15,4 21,6 8,2
Livsmedelsarbete 2,2 5,6 21,1 24,5 39,4 17,2
Lérare och skolledare 0,0 0,4 1,2 2,4 5,0 2,2
Metallarbete 4,3 9,3 16,5 21,0 22,1 16,4
Sjukskoterskor, barnmorskor och medicintekniska assistenter 2,0 1,9 4,4 6,7 10,3 58
Socialt arbete 0,3 1,3 2,3 5.3 7,4 3,7
Stadare och fonsterputsare 1,2 5,4 13,4 26,1 31,3 17,2
Underskoterskor, vardbitraden, personliga assistenter m.fl. 1,0 4,4 9,4 14,7 19,2 10,5
Yrkesforare 3,5 6,7 14,4 18,1 26,7 13,9
Ovrigt industriellt arbete 6,5 13,9 24,4 40,5 42,0 26,4
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Tabell 9.
Risk, antal langa sjukfall med muskuloskeletala diagnoser, per yrkesgrupp och alder i stora
yrkesgrupper. Médn 2012-2013.

Betong- bygg- och anlaggningsarbete 15,7

Byggnadsmalare 2,2 2,6 8,0 12,8 23,1 9,8
Byggnadstraarbetare 4,5 3,4 6,8 12,2 22,7 9,3
Elektriskt arbete 1,8 1,5 2,2 3,9 10,2 3,5
Fastighetsskotare, expeditionsvakter, renhéllningsarbetare m fl. 1,5 2,7 5,6 8,4 14,4 7.9
Forsaljare inom detaljhandel 0,4 1,0 2,6 3,8 6,5 2,0
Godshanterings- och lagerarbete 0,9 1,4 3,4 5,5 10,9 3,8
Hotell-, restaurang- och storkoksarbete 0,4 11 2,4 6,0 9,2 2,3
Isolerings och VVS-montorer 3,2 2,2 3,9 6,3 17.3 5,9
Jordbruks-, skogsbruks- och tradgardsarbete 0,8 1.4 2,9 52 9,7 4,4
Livsmedelsarbete 2.1 3,4 7.6 1,7 17,6 7.3
Metallarbete 2,2 3,5 5,5 8,6 13,0 6,8
Stadare och fonsterputsare 0,9 2,9 7,2 11,3 21,1 7.5
Traindustriarbete 1,0 2,5 4,0 7.9 15,2 6,5
Underskoterskor, vardbitraden, personliga assistenter m.fl. 0,2 1,0 2,3 4,9 7.0 2,8
Yrkesforare 1,6 2,3 55 8,4 11,3 6,7
Ovrigt industriellt arbete 3,5 6,6 11,0 17,2 26,1 12,7

Eftersom alderskillnader mellan yrkesgrupper kan férklara delar av skillnader mellan olika
yrkesgruppers risker har vi berdknat sa kallade dlderstandardiserade risker. Den &lderstan-
dardiserade 4r berdknad som om &ldersférdelningen i alla yrkesgrupper skulle vara densamma
som &lderfordelningen i genomsnitt.

I diagram 18 och diagram 19 visas alderstandardiserade risker férdelade pa yrken och kon. I
exempelvis yrkesgruppen hotell-, restaurang-, och storkéksarbete ar den alderstandardiserade
risken hogre 4n den faktiska risken for bada konen. Det betyder att en stérre andel yngre
arbetar i yrkesgruppen jamfért med genomsnittet och om aldersférdelningen hade varit som
for genomsnittet hade troligtvis fler inom yrkesgruppen drabbats av ldngvarig sjukfranvaro pa
grund av en muskuloskeletal diagnos.

I yrkesgruppen évrigt industriellt arbete som har relativt hoga risker ar den élderstandaradi-
serade risken nagot ldgre 4n den faktiska risken for kvinnor och for mén rader det motsatta
forhallandet. Det betyder att en del av férklaringen till att kvinnor har en hogre risk 4n man
inom yrkesgruppen ar att kvinnorna 4r nagot dldre.



Diagram 18.

Alderstandardiserad risk och faktisk risk att drabbas av en muskuloskeletal diagnos fordelat pa

yrkesgrupp, kvinnor 2012 och 2013.

Alla yrken

Ovrigt industriellt arbete
Byggnadstraarbetare
Livsmedelsarbete

Textil-, skinn och..

Stadare och fonsterputsare
Byggnadsmalare
Metallarbete

Yrkesforare

Traindustriarbete

Pappers- och..

Vaktare, ordningsvakter

Tidningsdistributions- o..
Underskéterskor,..
Hotell-, restaurang- och..

Férséljare inom detaljhandel
Tandvardsarbete

Betong- bygg- o..
Fastighetsskotare,..
Jordbruks-, skogsbruks-..

Grafiskt arbete
Barnskotare, fritidsledare

Godshanterings- och..
Ovrigt halso-,sjukvards-..
Forskollarare och..
Sjukskoterskor,..

Elektriskt arbete

Socialt arbete

Larare och skolledare
Lakare

Ovriga inom skola (syo m fl.)

0,0 5,0 10,0 15,0 20,0 25,0 30,0

m Faktisk risk

Alderstandradiserad risk

27



28

Diagram 19.

Alderstandardiserad risk och faktisk risk att drabbas av en muskuloskeletal diagnos fordelat pa

yrkesgrupp, man 2012 och 2013.

Alla yrken'

Ovrigt industriellt arbete
Murare
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Traindustriarbete
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Elektriskt arbete

Forsaljare inom detaljhandel

Barnskotare, fritidsledare
Socialt arbete
Léarare och skolledare

Textil-, skinn och..

Betong- bygg- o..

Fastighetsskotare,..

Tidningsdistributions- o..

Gruv- och bergarbete,..
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Sjukskrivningsgrad och diagnos

Tabell 10.
Sjukskrivningsgrad fordelat pa kon, diagnos och kollektiv. Andelar i procent.
Langa sjukskrivningar 2005-2014.

Privat sektor avtalsomrade Svenskt Naringsliv/LO Kommuner och landsting

Kvinnor

25 3% 4% 3% 9% 10% 9%

50 9% 13% 1% 21% 21% 19%

75 1% 1% 1% 7% 4% 5%

100 86% 81% 84% 63% 64% 67%
Man

25 2% 2% 2% 7% 6% 7%

50 7% 8% 6% 19% 18% 18%

75 1% 1% 1% 6% 3% 4%

100 89% 89% 90% 68% 72% 71%

Man kan vara sjukskriven pé hel- eller deltid. I tabellen visas hur sjukskrivningsraden &r for-
delad pé diagnos, kon och kollektiv. Det dr inga stora skillnader i sjukskrivningsgrad mellan de
tva storsta diagnoserna. Daremot finns det stoérre skillnader mellan AFA Forsidkrings kollektiv.
Det &r vanligare med deltidssjukskrivningar for bade kvinnor och mén i kommun- och lands-
tingssektorn.



30

Litteraturforteckning

AFA Forsakring. (2014).
Allvarliga arbetsskador och langvarig sjukfranvaro 2014.
Stockholm: AFA Forsakring.

Arbetsmarknadsstyrelsen. (1996).
AMSYK och Standard for svensk yrkesklassificering (SSYK).
Gnesta: AMS.

Forsakringskassan. (2014:4).
Sjukfranvaro i psykiska diagnoser.
Stockholm: Forsakringskassan.

Socialstyrelsen, World Health Organization, WHO. (2011).
Internationell statistisk klassifikation av sjukdomar och relaterade hilsoproblem.
Vasteras: Socialstyrelsen, World Health Organization, WHO.

Statens beredning fér medicinsk utvardering (SBU). (2014).
Arbetets betydelse for ryggproblem.
SBU.



Bilaga Yrkesgrupper i rapporten

I rapporten anvinds en yrkesgruppsindelning som #r baserad pa standard for svensk yrkes-
klassificering, SSYK. (Arbetsmarknadsstyrelsen, 1996).

Yrkeskod
enligt SSYK96 | Yrken

5131 Barnskotare m.fl.

3462 Fritidsledare m.fl.

7124 Anlaggningsarbetare

8332 Anlaggningsmaskinforare m.fl.

7122 Betongarbetare

7216 Dykare

7134 Glasmastare

9310 Grovarbetare inom bygg och anldaggning
8333 Kranforare m.fl.

8212 Maskinoperatorer, sten-, cement- och betongvaror
7214 Stalkonstruktionsmontérer och grovplatslagare
7131 Takmontorer

7129 Ovriga byggnads- och anldggningsarbetare
7139 Ovriga byggnadshantverkare

5151 Brandman

7141 Malare

7123 Byggnadstraarbetare, inredningssnickare m.fl.
8340 Déackspersonal

3142 Fartygsbefal m.fl.

7243 Distributionselektriker

7241 Elmontorer och elreparatérer

7136 Installationselektriker

8282 Montorer, el- och teleutrustning

7242 Tele- och elektronikreparatérer m.fl.

8282 Ovriga maskinoperatérer och montérer
7137 Fastighetsskotare

9143 Mataravlasare

9150 Renhallnings- och atervinningsarbetare
7143 Skorstensfejare och saneringsarbetare
9142 Vaktmastare m.fl.

5159 Ovrig sdkerhetspersonal

3310 Forskollarare och fritidspedagoger
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5225 Bensinstationsférestandare m.fl.
5226 Bil-, bat- och husvagnsforsaljare
4211 Butikskassarer, biljettforsaljare m.fl.
5221 Forsaljare, dagligvaror
5222 Forsaljare, fackhandel
5224 Kioskforestandare
9110 Torg- och marknadsforsaljare
.~ Godshanterings-ochlagerarbete
9330 Godshanterare och expressbud
4131 Lagerassistenter m.fl.
8334 Truckforare
© GoMEggae
7132 Golvlaggare
S Gafsktabete
7342 Etsare och gravorer, tryckmedier
8252 Maskinoperatorer, bokbinderi
8224 Maskinoperatorer, fotografiska produkter
8251 Maskinoperatorer, tryckeri
7344 Screen- och schablontryckare
7341 Text- och bildoperatorer m.fl.
.~ Guvochbergabete,stenhuggare
8112 Brunnsborrare m.fl.
7111 Gruv- och bergarbetare
7112 Stenhuggare m.fl.
.~ Hotelrestaurang-ochstorkksarbete
5123 Hovmaéstare, servitorer och bartendrar
5122 Kockar och kokerskor
9130 Koks- och restaurangbitraden
5121 Storhushallsférestandare m.fl.
. soleringsochWswmontorer
7133 Isoleringsmontérer
7135 VVS-montorer m.fl.
.~ Jlodbruks,skogsbruks: och rédgérdsarbete
1311 Chefer for mindre foretag inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och fiske
6151 Fiskodlare
6122 Fiaderfauppfodare
8331 Forare av jordbruks- och skogsmaskiner
6121 Husdjursuppfodare och husdjursskatare
9210 Medhjalpare inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och fiske
6111 Odlare av jordbruksvaxter, frukt- och barodlare
6140 Skogsbrukare
6113 Tradgardsanlaggare m.fl.
6112 Tradgardsodlare
6130 Vaxtodlare och djuruppfodare, blandad drift
6129 Ovriga djuruppfédare och djurskétare
S tvemedebabete
7412 Bagare och konditorer
8274 Maskinoperatérer, bageri och konfektyrindustri



Maskinoperatérer, bryggeri m.m.
Maskinoperatorer, frukt- och gronsaksberedning
Maskinoperatorer, kvarnindustri
Maskinoperatorer, kott- och fiskberedning
Maskinoperatorer, mejeri

Maskinoperatérer, sockerindustri
Maskinoperatorer, tobaksindustri

Provsmakare och kvalitetsbedémare

Slaktare, styckare m.fl.

Ovriga maskinoperatérer och montérer

Lakare

Grundskollarare

Gymnasielarare i allmanna amnen
Gymnasielarare i yrkesamnen

Larare i estetiska och praktiska dmnen
Speciallarare

Verksamhetschefer inom utbildning

Driftmaskinister m.fl.

Finmekaniker

Flygmekaniker och flygreparatérer
Flygtekniker

Fordonsmontorer m.fl.

Gjutare

Gjuterioperatorer

Industrirobotoperatérer

Maskinbefal

Maskinmekaniker, maskinmontorer och maskinreparatorer
Montérer, metall-, gummi- och plastprodukter
Montorer, papp- och textilprodukter m.m.
Motorfordonsmekaniker och motorfordonsreparatérer
Riggare och kabelsplitsare

Slipare m.fl.

Smeder

Svetsare och gasskarare

Tunnplatslagare

Ugnsoperatdrer m.fl.

Valsverksoperatorer

Verktygsmakare m.fl.
Verktygsmaskinoperatorer

Verktygsuppsattare
Varmebehandlingsoperatorer

Ovriga maskinoperatérer och montérer

Ovriga servicearbetare

Murare m.fl.
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8253 Maskinoperatorer, pappersvaruindustri

8144 Processoperatorer, papper
8143 Processoperatdrer, pappersmassa
8253 Ovriga maskinoperatérer och montérer
. SlukskBterskor, barnmorskor och medicintekniska assistenter
2233 Akutsjukskoterskor m.fl.
2236 Andra sjukskoterskor med sarskild kompetens
2232 Avdelningschefer, vardavdelning/mottagning
2231 Barnmorskor
2234 Barnsjukskoterskor
2235 Distriktsskoterskor
3233 Geriatriksjukskoterskor
3232 Operationssjukskoterskor
3235 Rontgensjukskoterskor
3231 Sjukskoterskor, medicin/kirurgi
3234 Sjukskoterskor, psykiatrisk vard
3239 Ovriga sjukskéterskor
S sedaltabete
3461 Behandlingsassistenter m.fl.
1318 Chefer fér mindre enheter inom vérd och omsorg
2491 Psykologer m.fl.
2492 Socialsekreterare och kuratorer
. Stdaeochfomsteputsare
9123 Foénsterputsare
9122 Hotell- och kontorsstadare m.fl.
S Tmdvadsabee
3225 Tandhygienister
2222 Tandlakare
5135 Tandskéoterskor
. Tedihskinn-ochladerindustriabete
7441 Garvare och skinnberedare
8264 Maskinoperatorer, blekning, fargning och tvattning
8265 Maskinoperatorer, skoindustri m.m.
8262 Maskinoperatérer, vavning och stickning
7442 Skomakare m.fl.
7431 Skraddare, modister och ateljésémmerskor
8263 Symaskinoperatorer
7434 Sémmare
7435 Tapetserare
7433 Tillskarare
8269 Ovriga maskinoperatérer, textil-, skinn- och laderindustri
. Tiningsdiswibutions- och cateringarbete
4150 Brevbarare m.fl.
9141 Tidningsdistributérer m.fl.
S Tamdustiabete
8240 Maskinoperatorer, travaruindustri
8284 Montorer, traprodukter m.m.
7421 Mabelsnickare m.fl.

8142 Processoperatorer, tréfiberindustri



8141 Sagverksoperatorer

5134 Skotare och vardare
5132 Underskoterskor, sjukvardsbitraden m.fl.
5133 Vardbitraden, personliga assistenter m.fl.
5139 Ovrig vérd- och omsorgspersonal
© Vakaeodningsvakter
5152 Vaktare och ordningsvakter
S Whesfeae
8321 Bil- och taxiférare
8322 Buss- och sparvagnsforare
8323 Lastbils- och langtradarforare
8311 Lokforare
. Owigaimomskolaochutbildning syomfl)
2412 Personaltjansteméan och yrkesvagledare
2351 Skol- och utbildningskonsulenter m.fl.
2359 Ovriga pedagoger med teoretisk specialistkompetens
. Owigthilsosiukvérds-vird- och omsorgsarbete
2224 Apotekare
3221 Arbetsterapeuter
3223 Dietister
3227 Djursjukvardare
2225 Logopeder
3228 Receptarier
3226 Sjukgymnaster m.fl.
3229 Ovriga terapeuter
© Ovigtindustelitabete
7324 Dekorationsmalare
8160 Driftmaskinister m.fl.
7323 Glasgravorer
7322 Glashyttearbetare m.fl.
9320 Handpaketerare och andra fabriksarbetare
7142 Lackerare
8222 Maskinoperatorer, ammunitions- och sprangamnesindustri
8231 Maskinoperatorer, gummiindustri
8221 Maskinoperatorer, lakemedelsindustri och hygienteknisk industri
8232 Maskinoperatorer, plastindustri
8223 Maskinoperatorer, ytbehandling
8130 Processoperatorer, glas och keramiska produkter
8150 Processoperatorer, kemisk basindustri
8290 Ovriga maskinoperatérer och montérer
8229 Ovriga maskinoperatérer, kemisk-teknisk industri
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