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Forord

Foreliggande rapport ar slutredovisningen av det sarskilda regeringsuppdrag
som Forséakringskassan fick i februari 2013. Uppdraget lyder:

Regeringen uppdrar at Férsakringskassan att genomféra en studie av
sjukfranvaro i psykiska diagnoser. Studien ska innehalla dels en beskrivning av
karakteristika for de personer som uppbdr erséttning fran sjukforsakringen i
psykiska diagnoser, dels en analys av diagnospanoramats sammansattning.
Forsakringskassan ska &ven analysera kompositionen av nya sjukfall i psykiska
diagnoser med hansyn till skillnader i arbetsmarknadsstatus sdsom anstallda
och arbetslosa.

Forsakringskassan ska redovisa sitt uppdrag till Regeringskansliet
(Socialdepartementet) i en delrapport senast den 5 augusti 2013 och i en
slutrapport senast den 15 december 2013.

Behovet av kunskap om orsaker till och méjliga atgérder for att motverka
psykisk ohdlsa dr stort, under de senaste aren har darfor regeringen utéver
uppdraget till Forsékringskassan gett uppdrag till Inspektionen for
socialforsakringen, Ungdomsstyrelsen samt Forskningsradet for hélsa, arbetsliv
och valfard i syfte att bidra till 6kad kunskap pa omradet. Tillsammans med de
resultat som redovisas inom ramen for detta uppdrag kommer uppdragen att ge
okade kunskaper om orsakerna till de senaste arens utveckling och bidra till
kunskaper i arbetet med att forebygga psykisk ohélsa.

Ett utkast av rapporten har granskats av docent Ellenor Mittendorfer-Rutz vid
Karolinska Institutet, Sektionen for forsakringsmedicin samt leva Reine vid
Avdelningen for analys och prognos pa Forsakringskassans huvudkontor.
Viktiga bidrag har lamnats av Cecilia Oldertz och Claes Edwardsson som tagit
fram dataunderlag for analys samt av Daniel Bjerstedt och Jon Dutrieux som
last och kommenterat ett tidigare utkast av rapporten.

Arbetsgruppen har bestatt av Sofia Bill, Ulrik Lidwall, Edward Palmer samt
Christina Olsson Bohlin den senare som projektledare, avdelningen for Analys
och prognos vid Férsékringskassans huvudkontor.
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Sammanfattning

Foreliggande rapport ar slutredovisningen av regeringsuppdraget om
sjukfranvaro i psykiska diagnoser (dnr S2013/1239/SF). Inom ramen for
uppdraget har aven en delrapport lamnats (Forsékringskassan 2013a).

Redovisningen i denna rapport bygger till stor del pa en analysmodell dar
risken att paborja sjukfall med psykisk diagnos och risken att paborja sjukfall i
allménhet skattats for hela befolkningen. Denna typ av analys har inte tidigare
genomforts med svenska data. Resultaten Gverensstammer i stor utstrackning
med dem som framkommit i andra mindre svenska och internationella studier.
Utifran de risker som beréknats har dven samvariationen mellan upplevd
arbetsmiljo i en rad olika yrken och risken att paborja sjukfall studerats.
Tillsammans med uppgifter om yrkesgruppernas storlek ger detta en bild av
inom vilka yrkesgrupper det kan vara sarskilt viktigt att tidigt identifiera och
motverka psykosociala arbetsmiljoproblem for att darmed forebygga psykisk
ohalsa. For att ge en mer heltackande bild av de sjukfall som pabdrjas, sa
avslutas rapporten med en kortare redovisning av forekomsten av partiell
omfattning i sjukfall med psykisk diagnos, sjukfallens avslutning samt risken
for aterkommande sjukfall.

Risken att paborja sjukfall med psykisk diagnos ar hogre for kvinnor an for
man. For bade kvinnor och man &r risken att pabdrja sjukfall med psykisk
diagnos som hdgst i aldern 30-39 ar och nagot hogre for dem med barn i aldern
3-12 ar i familjen. Tydligt &r att for bade kvinnor och man innebar yrken med
néra kontakt med brukare av olika typer av vélfardstjanster eller andra
personliga tjanster (sa kallade kontaktyrken) hog risk att pabérja sjukfall med
psykisk diagnos.

Manga av de yrken dar de anstallda uppger bristande psykosocial arbetsmiljo
och som har en 6verrisk for att pabdrja sjukfall med psykisk diagnos finns
inom offentlig sektor. Tillsammans utgor de stora grupper pa arbetsmarknaden.
Sammanlagt uppgar antalet anstéllda sjukskoterskor, barnmorskor (och évriga
specialistsjukskaterskor), vard- och omsorgspersonal, gymnasie-, grundskol-
och forskollarare till knappt 820 000 personer. Om antalet paborjade sjukfall
okar i dessa grupper far det saledes stora effekter pa sjukpenningtalet.

Partiell sjukskrivning kan ofta vara ett viktigt led for atergang i arbete for en
anstalld som varit sjukskriven med en psykisk sjukdom. Studien visar att
partiell omfattning i sjukfallet & mer vanligt férekommande i sjukfall med
psykisk diagnos jamfort med Gvriga diagnoser. Det ar ocksa vanligt att
sjukfallet inleds med en period med hel omfattning for att darefter avslutas med
partiell omfattning. VVad géller sjukfallens avslutning sa ar atergangen i arbete
halften sa stor for psykiska sjukdomar jamfort med genomsnittet for alla
sjukdomar. Arbetslosa sjukskrivna har samre prognos for atergang i arbete an
de som har ett arbete. Sjukfall med psykiska diagnoser leder i hdgre grad till
sjuk- eller aktivitetsersattning an for manga andra sjukdomar. Sarskilt hog ar
risken i svarare psykiska sjukdomar och medfodda psykiska
funktionsnedséattningar eller forvirvade hjarnskador. Aterkommande sjukfall &r
vanligare for svarare psykiska sjukdomar sdsom Bipolar sjukdom,
Recidiverande depressioner, Schizofreni och missbruk av psykoaktiva
substanser an for andra psykiska diagnoser.
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1. Inledning

Psykisk ohalsa har blivit den framsta orsaken till langre sjukfranvaro i en rad
ekonomiskt utvecklade lander daribland Sverige (Henderson m.fl. 2011).* Den
psykiska ohalsan &r aven, enligt en rapport fran OECD “den vanligaste orsaken
till att personer i arbetsfor alder star utanfor arbetsmarknaden” inom OECD
(OECD 2013). | Sverige har den 6kande sjukfranvaron i allménhet och
okningen av antalet personer som &r sjukskrivna med psykisk diagnos i
synnerhet varit en frdga som lett till en omfattande diskussion de senaste aren.
Pa grund av denna 6kning &r det viktigt att noga folja utvecklingen och
identifiera de mekanismer som kan ligga till grund fér den. Denna rapport som
utgor slutredovisningen inom regeringsuppdraget om sjukfranvaro i psykiska
diagnoser ar en registerstudie av de faktorer som paverkar risken att paborja ett
sjukfall med en psykisk diagnos.

I en rapport fran OECD drar forfattarna slutsatsen att cirka fem procent av
befolkningen i yrkesverksam alder inom OECD-landerna lider av allvarlig
psykisk ohdlsa medan ytterligare 15 procent av befolkningen i
yrkesverksamalder lider av mattlig (moderate) psykisk ohalsa (OECD 2012).2
Det finns ingen prevalensstudie av omfattningen av psykisk ohdlsa i Sverige.
Men den information som finns, bland annat genom ULF-undersékningen®,
tyder pa att prevalensen av psykisk ohélsa i yrkesverksam alder ligger pa
ungefar samma niva i Sverige som i OECD-landerna.*

Pa samhallsniva ar den psykiska ohélsan ett problem da den, férutom de
direkta kostnaderna i form av utgifter for trygghetssystemen och varden, dven
leder till produktionsbortfall. Pa individniva ar problemet mangfacetterat.
Forskning har visat att psykisk ohélsa, forutom att det kan leda till nedsatt
livskvalitet, &ven kan leda till isolering, diskriminering och stigmatisering (t.ex.
Angemeyer & Dietrich 2005, Alonso m.fl. 2009). Darutéver kan psykisk
ohélsa aven leda till missbruksproblematik som i sin tur kan fa stora sociala
konsekvenser (t.ex. Stefansson 2006).

! Sedan &r 2006 &r sjukfall med psykiska diagnoser mer vanligt férekommande &n sjukfall med
muskuloskeletala diagnoser i sjukfall som pagar langre an 60 dagar i Sverige
(Forsékringskassan 2010a).

2 Internationella studier visar att prevalensen av psykisk ohélsa ar hégre bland kvinnor an bland
man i samtliga aldrar. Enligt en rad studier ar prevalensen som hdgst i aldersgruppen 25-44 ar
(Persson m.fl. 2004, Bijl m.fl. 2003, Kessler m.fl. 2005, Sanderson & Andrews 2006, Wittchen
m.fl. 2011 samt Scott 2011).

® ULF-undersdkningen (Undersékningen av levnadsférhéllanden) genomfdrs av SCB med
syfte att fa kunskaper om befolkningens levnadsférhallanden.

* OECDs resultat ligger i nivé med andra prevalensstudier, i delrapporten till regeringen
(Forsakringskassan 2013a) refererades tva amerikanska studier (Kessler m.fl. 2005, Eaton m.fl.
2012) som genomfordes med ca 10 &rs mellanrum dar drygt 26 procent av USAs befolkning 18
ar och aldre beraknades lida av en diagnostiserbar psykisk funktionsnedsattning, definierad
som DSM-1V diagnoser. Det fanns ingen forandring i prevalens mellan de tva matningarna,
dvs. 1990 och 2000. Detta resultat stammer val 6verens med resultaten fran en studie av
Wittchen m.fl. 2011. Prevalensen i en bredare befolkning ar nagot storre, bland annat pa grund
av en relativt hog frekvens av demens i hogre aldrar.
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Behovet av kunskap om orsaker till och mojliga atgarder for att motverka
psykisk sjukdom och sjukfranvaro fran arbete i samband med psykisk sjukdom
ar stort. Denna rapport syftar till att, med utgangspunkt i uppdraget fran
regeringen, ta fram kunskap om orsaker till sjukfranvaro pa grund av psykisk
sjukdom. Det &r var forhoppning att denna kunskap i sin tur kan ge impulser
till forbattringar av olika slag som motverkar sjukfranvaro men aven psykisk
sjukdom i sig. Rapporten syftar till att, med utgangspunkt i uppdraget fran
regeringen, besvara féljande fragor:

- Vilka demografiska, socioekonomiska och arbetsrelaterade faktorer
paverkar risken att paborija ett sjukfall med en psykisk diagnos?

- Hur ser samvariationen mellan upplevd arbetsmiljo och risken att paborja
ett sjukfall med psykisk diagnos ut?

- Hur vanligt forekommande ar det med partiell sjukskrivning bland olika
grupper av sjukskrivna med psykisk diagnos?

- Hour utvecklas de sjukfall som pabdrjas med psykisk diagnos med avseende
pa:
0 hur sjukfallen avslutas,
o hur dvergangen till sjuk- eller aktivitetsersattning ser ut,
o hur stor risken att paborja ett nytt sjukfall ar.

Rapporten ar disponerad pa foljande satt: | kapitel 2 ges en kort beskrivning av
utvecklingen de senaste aren tillsammans med en kort dversikt av maéjliga
forklaringsfaktorer till sjukfranvaro pa grund av psykisk sjukdom. I kapitel 3
redovisas resultaten av en populationsanalys som utgar fran hela befolkningen i
arbetsfor alder och dar risken for att paborja ett sjukfall med psykisk diagnos
studeras. | analysen tas hansyn till en rad demografiska, socioekonomiska och
arbetsrelaterade faktorer. Utifran de risker som beraknats i kapitel 3 presenteras
i kapitel 4 ett antal diagram for att askadliggora samvariationen, pa aggregerad
niva, mellan upplevd arbetsmiljo enligt Arbetsmiljéunders6kningen och risken
att pabdrja ett sjukfall med psykisk diagnos.’

For att ge en mer detaljerad bild av de sjukfall som pabdrjas med psykiska
diagnoser sa finns i kapitel 5 en kartlaggning av forekomsten av partiell
omfattning i sjukfall med psykisk diagnos. Har redovisas aven analyser av hur
sjukfallen avslutas samt risken att fa aterkommande sjukfall for personer som
paborjat sjukfall med en psykisk diagnos. Rapporten avslutas med en
avslutande diskussion. Samtliga resultat fran de analyser som genomforts
redovisas i en tabellbilaga sist i rapporten.

1.1 Datamaterial och terminologi

| rapporten analyseras paborjade sjukfall med psykiska diagnoser under
perioden 2005 till och med 2012. 2005 ar valt som utgangsar for analyserna da
Forsakringskassans sa kallade DoA-system (Diagnos och arbetsgivaruppgifter)

® Arbetsmiljoundersékningen genomférs vartannat &r av SCB pé uppdrag av
Arbetsmiljéverket.
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fran och med 2005 haller tillracklig kvalitet for analys och statistikproduktion.
Det datamaterial som anvénds for de redovisade analyserna har tagits fram fran
Forsékringskassans datalager STORE och databasen MiDAS.

| analyserna har sjukfall langre dn 14 dagar ingatt, detta da sjukfall for
anstallda som har sjuklon fran arbetsgivaren till och med dag 14, registreras
hos Forsakringskassan fran och med dag 15.° Redovisningen éver tid utgar
ifrdn det ar som sjukfallet paborjades.

| redovisningen i rapporten kommer genomgaende begreppet pabdrjade sjukfall
att anvandas. Detta for att ge en bild av hur inflodet av nya sjukfall i
sjukforsakringen ser ut. Med nya sjukfall avses sjukfall d&r personer ansékt om
sjukpenning och fatt sin ansokan beviljad under det aktuella aret.

Klassifikationen av diagnoser gors enligt den svenska versionen av WHO:s
tionde version av den internationella klassifikationen av sjukdomar, ICD-10.
Mer om de olika diagnoser som redovisas i rapporten finns att lasa pa
Socialstyrelsens webbplats, dels i den svenska versionen av ICD-10, dels i det
forsékringsmedicinska beslutsstidet.

| analyserna har den forsta diagnosen i sjukfallet anvants.” Detta &r ett vanligt
tillvagagangssatt i denna typ av analyser men det innebar vissa brister. Det ér,
enligt Socialstyrelsen, i manga fall svart att stalla ratt diagnos tidigt i ett
sjukfall. Manga psykiska sjukdomar och syndrom kan ha liknande symptom i
ett forsta skede och det finns darmed en viss osakerhet i den diagnos som satts
initialt. Enligt Socialstyrelsen har cirka 70 procent av patienterna med
angestsyndrom diagnosticerats efter ett &r (Socialstyrelsen 2010). Aven
samsjuklighet med tva eller flera psykiska diagnoser eller med kroppsliga
sjukdomar ar vanligt férekommande vilket innebar att det i sjukfallet kan
finnas flera olika diagnoser.

2. Bakgrund

De senaste arens utveckling med 6kande sjukfranvaro har varit foremal for
omfattande diskussioner. Sarskilt kraftig har 6kningen varit for sjukfall med en
psykisk diagnos. | detta kapitel ges en kort beskrivning av de senaste arens
utveckling och majliga forklaringsfaktorer till sjukfranvaro pa grund av
psykisk sjukdom.

2.1 Utvecklingen i Sverige sedan 2005

Antalet sjukfall som paborjas med en psykisk diagnos har 6kat sedan 2009 och
var 2012 tillbaka pa den niva som radde 2005, se Figur 1 nedan. Under 2012
paborjades drygt 430 000 sjukfall langre an 14 dagar varav drygt 96 000 med
en psykisk diagnos. Detta motsvarar en 6kning av antalet nya sjukfall med en

® | en studie fran Skane framgér att totalt star sjukskrivningar 8-14 dagar for 19% av
sjukskrivningarna. For psykiska diagnoser &r siffran 7%, rorelseorganen 16% och
andningsorganen 56%. Séledes ar kortare sjukskrivningar ovanligt for psykiska sjukdomar
dven om det ar nagot vanligare bland Anpassningsstorningar och reaktioner pa svar stress
(F43) (hér ar andelen 12% av de korta sjukfallen) (Hubertsson m.fl. 2013)).

" Den férsta diagnosen i sjukfallet & den som registreras i Forsakringskassans register.
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psykisk diagnos med drygt 25 000 sjukfall jamfort med 2009 - da antalet var
som lagst. Anledningen till de stora variationerna i antalet nya sjukfall, bade
med psykiska och andra diagnoser, har sedan den forra stora uppgangen under
1990-talet i antalet nya sjukfall varit en stor samhallsfraga. Fragan kommer att
studeras pa Forsakringskassan och rapporteras till regeringen sista kvartalet
2014 (dnr 041154-2013).

Figur 1 Diagnoser i paborjade sjukfall 2005 till och med juni 2013, rullande 12
méanaders summering.?
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Problemet med psykisk ohélsa &r inte begransat till dem som uppbér
sjukpenning i nagon psykisk diagnos. Den av Forsakringskassan ersatta
sjukfranvaron i form av utbetalad sjukpenning kan darfor inte anvandas for att
maéta prevalensen av psykisk ohalsa for den delen av befolkningen som tillhér
arbetskraften och annu mindre for den del av befolkningen som star utanfér.
Uppgifterna om utbetalad sjukpenning i sjukfall med psykisk diagnos kan
endast anvéndas till att mata omfattningen av den del av den psykiska ohélsa
som leder till nedsatt arbetsférmaga och dar sjukpenning beviljas av
Forsakringskassan.

Redovisningen om utvecklingen nedan ar hamtad fran den delrapport som
lamnats till regeringen inom ramen for projektet och avser pabdrjade sjukfall,
langre a‘gn 8 dagar, under perioden 2005 till och med 2012 (Forsakringskassan
2013a).

Sedan 2011 har psykisk sjukdom varit den vanligaste diagnosen bland kvinnor.
Som orsak till sjukfall var psykiska sjukdomar vanligast bland kvinnor och
man yngre an 50 ar under den studerade perioden. Vanligast forekommande
var det i aldrarna 30-49 ar. Har har dven andelen nya sjukfall i psykiska
diagnoser okat fran 24 till 27 procent under perioden 2005 till och med 2012.

8 Redovisningen avser sjukfall langre &n 14 dagar.

° Rapporten var en delrapport till regeringen inom ramen for detta uppdrag. Rapporten i sin
helhet finns pa Forsakringskassans webbplats.
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Over tid har diagnospanoramat inom de psykiska sjukdomarna varit relativt
stabilt, med mer &n 90 procent av sjukfallen inom kategorierna Angestsyndrom
m.m. (omkring 55 procent) och Forstdmningssyndrom (strax under 40 procent).
Ar 2012 stod dessa diagnosgrupper for 93 procent av sjukfallen i psykiska
diagnoser. Det ar sarskilt tva diagnoser som dominerar inom de psykiska
diagnoserna: Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress (ca 40 procent)
och Depressiv episod (ca 30 procent). | en rapport fran davarande
Riksforsakringsverket studerades diagnoser i langa sjukfall under perioden
1999 till och med 2003. Resultaten visade bland annat att den dominerande
delen av de langa sjukfallen med psykisk diagnos dven da utgjordes av
Angestsyndrom och Depressioner (Riksférsakringsverket 2004a).

Under perioden 2005 till och med 2012 hade psykiska sjukdomar de langsta
sjukfallen av samtliga diagnoskapitel med medianlangden 75 dagar jamfort
med 43 dagar for samtliga diagnoskapitel. Det &r i de diagnoser som uppvisar
de langsta sjukfallen som en tredjedel av 6kningen av nya sjukfall har skett.

Under perioden 2005 till och med 2012 minskade andelen som nagon gang
under sjukfallet hade sjukpenning med partiell omfattning. Ar 2005 var
andelen 40 procent och 2012 hade andelen sjunkit till 34 procent.'° I kapitel 5
aterkommer vi till fragan om partiell omfattning i sjukfallen.

For personer som paborjade sjukfall med psykisk diagnos var det under
perioden 2005 till och med 2012 vanligare med tidigare sjukfall an fér personer
som paborjat sjukfall i dvriga diagnoser. | knappt 32 procent av fallen forekom
sjukfall 6ver tva veckor aret innan jamfort med i drygt 28 procent av fallen som
ar genomsnitt for samtliga sjukdomar. Variationerna inom de psykiska
sjukdomarna var dock stora. Fragan om aterkommande sjukfall ar viktig och vi
aterkommer till denna i kapitel 5.

2.2 Psykisk sjukdom och nedsatt arbetsformaga — mojliga
forklaringsfaktorer

Det finns manga tankbara orsaker till saval ohalsa i stort som psykisk ohélsa
specifikt. Till dessa hor arftliga faktorer, livsstil, negativa livshandelser,
franvaro av sociala natverk och langvarig arbetsléshet. Utover dessa skiljer sig
risken for psykisk ohalsa at beroende pa demografiska faktorer - kén och alder
- och socioekonomiska faktorer - sa som utbildning, inkomst, yrke, civilstand,
antal barn, typ av bostadsort, etniskt ursprung m.m. Manga av dessa faktorer ar
viktiga som forklaring bade till risken att pabdrja sjukfall i allménhet och till
risken att paborja sjukfall med psykisk diagnos.

Svenska och internationella studier har visat att samvariationen mellan flertalet
av de faktorer som listats ovan och utvecklingen av sjukfall foljer ett liknande
monster i lander som ar jamforbara med Sverige. | kapitel 3 aterkommer vi till
hur de resultat som tagits fram inom ramen for detta arbete 6verensstammer
med eller avviker fran tidigare forskningsresultat.

| Sverige var mannens sjuktal, dvs. antalet ersatta sjukdagar per forsékrad och
ar, hogre an kvinnornas fram till slutet av 1970-talet (Lidwall & Skogman

19| p&borjade sjukfall som pagétt som langst ett &r.
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Thoursie 2000), da kvinnor for forsta gangen uppnadde nastan samma monster
for arbetskraftsdeltagande som méannen i motsvarande alder. Sedan dess har
kvinnors sjukfranvaro fran arbete dverskridit mannens. Detta ar ocksa ett
fenonomen som framtrader i andra EU-lander, atminstone sedan 1983 (Nyman
m.fl. 2002 & Forsakringskassan 2013a)."*

I en nyligen publicerad rapport om kvinnors sjukfranvaro i samband med barns
fodelse framkom att kvinnor, redan fére graviditeten, har en 6verrisk for att
paborja sjukfall jamfort med man (Forsakringskassan 2013b). Risken for att
paborja sjukfall forblir i stort oforandrad efter forsta barnets fodelse men okar
betydligt cirka tva ar efter andra barnets fodelse. Tidpunkten for riskokningen
sammanfaller med tidpunkten da bada féraldrarna vanligtvis atergar i arbete
efter foraldraledigheten och den dubbla arbetsbordan i familjen &r som storst.
Rapporten visar dven att risken for att paborja sjukfall &r hogre for kvinnor,
jamfort med man, i de fall bada foraldrarna arbetar i samma utstrackning och
kvinnorna tar huvudansvaret for arbetet i hemmet. Detta tolkas av forfattarna
som ett stod for hypotesen om att dubbelarbete &r en riskfaktor for
sjukskrivning. Vi aterkommer i kapitel 3 till hur risken for att paborja ett
sjukfall med psykisk diagnos paverkas av att ha barn i olika &ldrar.*

Det finns en omfattande internationell litteratur om konflikten mellan upplevda
krav pa arbetet och i hemarbetet och dess betydelse for sjukfranvaro pa grund
av psykisk sjukdom (se t.ex. Carlson m.fl. 2000, Chandola m.fl. 2004, Jansen
m.fl. 2006 samt Clays m.fl. 2009). Dessa studier har bland annat visat att, i de
fall individerna upplever en konflikt mellan upplevda krav pa arbetet och i
familjelivet sa ar det en faktor som har betydelse for den psykiska halsan och
darmed aven &r en riskfaktor for att paborja sjukfall med psykisk diagnos.

Arbetsmiljon &r en viktig faktor nar det kommer till att férklara den psykiska
ohélsan. Karasek formulerade 1979 en modell f6r sambandet mellan en
individs upplevda arbetsmiljé och negativa halsoutfall, daribland psykisk
ohdlsa (Karasek 1979). Modellen har legat till grund for ett stort antal
vetenskapliga studier av kopplingen mellan den psykosociala arbetsmiljon,
psykisk ohélsa och sjukfranvaro. I modellen identifieras tva viktiga
dimensioner av arbetsmiljon - krav och kontroll som tillsammans ger fyra
kombingtioner av effekter av arbetsmiljon pa psykisk ohélsa och franvaro fran
arbetet.

1 Tv& undantag fran detta &r Tyskland och Osterrike, dar det lange har varit vanligt fér kvinnor
att i storre utstrackning vara hemma med yngre barn.

12 Enligt Kessler m.fl. (2005), baserat pa underlag fran prevalensstudier i USA, &r
medianaldern for forsta episoden av angestrelaterade symtom 20-22 &r och 30-32 ar for en
svarare depression. Detta kan vara en bidragande orsak till den hoga frekvensen av paborjade
sjukfall med en psykisk diagnos i &ldrarna 25-44 &r. Vad som komplicerar en bild av kausalitet
ar emellertid att det ar just i detta aldersspann som manniskor trader in i arbetskraften samt
bildar familj.

3 De fyra kombinationerna &r: Héga krav men med en hég grad av individuell kontroll éver
arbetssituationen (en hdg grad av individuell kontroll méjliggér individuell anpassning till
arbetssituationen); hoga krav med en lag grad av individuell kontroll (bristen pa méjligheter till
att sjalv reglera ger en forhojd risk for psykisk ohalsa); laga krav med en hdg grad av kontroll
(1&g risk for arbetsrelaterad psykisk ohalsa); och laga krav med en lag grad av individuell
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Karasek och Theorell (1990) lade till ytterligare en dimension till modellen —
socialt stod. Har tas dven hansyn till det stod som individen upplever fran
arbetskamrater och arbetsledare. Nagra ar senare introducerade Siegrist (1996)
ytterligare en modell — effort-reward-imbalance (ERI) — dar reward tolkas som
monetdr beléning, avancemang eller erkdnnande. Modellen havdar att en
obalans mellan satsad mdda och mottagna beléningar inom arbetslivet kan ge
upphov till stressreaktioner och psykisk ohalsa.

Karaseks modell med Karasek-Theorell utvidgningen och Siegrists ERI har, de
senaste 20-30 aren, anvants i hundratals studier av arbetsmiljo i ett stort antal
lander och bland storre befolkningar samt specifika yrkesgrupper. | samband
med redovisningen av samvariationen mellan risken att paborija ett sjukfall och
upplevd arbetsmiljo i kapitel 4 aterkommer vi till Karasek-Theorells modell.
Har ska det ocksd namnas att det finns en véaxande forskningslitteratur kring
andra aspekter av psykosocial arbetsmiljo som ar relevant for sjukdom och
nedsatt arbetsformaga men som inte kommer att behandlas narmare har.
Sadana forhallanden &r exempelvis hot och vald, mobbning och sexuella
trakasserier, diskriminering, upplevelse av orattvis behandling pa arbetsplatsen,
kontroll Gver arbetstider och mojligheten att arbeta trots tillfallig nedséttning av
arbetsformagan. Brister i den psykosociala arbetsmiljon kan dessutom forstarka
betydelsen av en belastande fysisk arbetsmiljo (se t.ex. Fjell 2007).

Sambandet mellan psykosocial arbetsmiljé och sjukfranvaro generellt och
sjukfranvaro specifikt for psykisk sjukdom ar ett internationellt monster och
inget specifikt for svenska eller nordiska forhallanden. En nyligen publicerad
studie pa den femte undersokningen om arbetsforhallanden i Europa (EWCS)
som genomfordes 2010 visar att detta monster galler for bade kvinnor och mén
i alla de 34 undersokta landerna (Slany m.fl. 2013).

Det finns ett mindre antal litteraturstudier med fokus pa psykosocial
arbetsmiljo och psykisk ohalsa som publicerats under senare ar. Tillsammans
tacker dessa en period fran 1985 till och med 2012. | den forsta av de studier vi
refererar till har, Stansfeld och Candy (2006), ar utfallsmattet psykisk stress
(distress). Stansfeld och Candy baserar sina slutsatser pa en genomgang av 38
vetenskapliga artiklar som omfattade bade studier av Karasek-Theorells modell
och ERI-modellen. Genomgangen visar att det finns ett stod for hypotesen att
en samre psykosocial arbetsmiljo okar risken for psykisk ohalsa (for bade man
och kvinnor).

Till skillnad fran Stansfeld och Candys studie valjer Lundberg m.fl. (2013)
diagnostiserad depression, alternativt dkat uttag av antidepressiva lakemedel,
som utfallsvariabel. Deras genomgang omfattar artiklar som publicerats i
vetenskapliga tidsskrifter under aren 1985 — 2012. Studiens selektionskriterier
resulterade i ett urval av 42 artiklar for djupare analys och 6vervdgande.
Utifran resultaten av de fem artiklar i genomgangen som motsvarade de hogst
stallda kraven pa metod och resultat drar Lundberg m.fl. slutsatsen att det finns
tydligt stod for hypotesen att den psykosociala miljon pa en arbetsplats har en
effekt pa den psykiska hélsan.

kontroll Gver arbetssituationen (brist pa motivation med méjliga negativa konsekvenser — inte
minst for individens utveckling).
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| kapitel 3 analyseras ett urval av tillgangliga faktorer och hur de paverkar
risken for pabarja sjukfall generellt och i psykisk diagnos specifikt.

3. Risken att pabdrja sjukfall med psykisk diagnos

3.1 Datamaterial och metod

Aven om det tidigare har genomforts rikstackande studier av sjukfranvarons
niva och utveckling éver tid (se t.ex. SCB 2004) sa &r detta forsta gangen som
risken for att paborja sjukfall analyseras for hela Sveriges befolkning i
arbetsfor alder, baserat pa registeruppgifter om enskilda individer. Detta &r
ocksa den forsta rikstackande studien som analyserar risken for att paborja
sjukfall med psykiska diagnoser. Studien har en longitudinell design, det vill
séga att de olika forklaringsfaktorerna har matts innan sjukfallet, vilket starker
mojligheten att dra slutsatser om olika faktorers betydelse for risken att pabdrja
sjukfall. Studien anvénder dessutom detaljerade uppgifter om yrke som en
forklaringsfaktor. Yrke har i tidigare studier visat sig vara en viktig
forklaringsfaktor for sjukskrivning (Forsakringskassan 2010b).

| princip ar endast de som har en forvarvsinkomst (sjukpenninggrundande
inkomst, SGI) om minst 10 600 kronor om aret (2012), eller 0,24 procent av
prisbasbeloppet sjukpenningforsakrade.'* Forsakringskassan utreder och
faststaller i allmanhet SGI i samband med ett erséattningsérende och gor endast
uppskattningar av antalet sjukpenningforsakrade i statistiksammanhang
(Forsékringskassan 2013c). | denna analys hanteras det faktum att alla i aldern
16-64 ar inte ar under risk for sjukskrivning (inte ar sjukpenningforsakrade)
med hjélp av en kombination av olika variabler sasom tidigare
pensionsgrundande inkomst och uppgift om férvarvsarbete och sjuk- eller
aktivitetsersattning. Individer med partiell sjuk- eller aktivitetsersattning kan
arbeta partiellt och darmed ocksa ha ratt till sjukpenning. Mer information om
dessa variabler finns i bilaga 1.

For att studera risken for att paborja ett sjukfall har en population av
registrerade forsakrade i aldern 16-64 ar definierats per den 31 december 2011.
Till denna population om 6,2 miljoner individer har 370 000 paborjade sjukfall
14 dagar eller langre under 2012 knutits. Varje individs forsta sjukfall under
2012 har anvants for analysen, darmed skiljer sig antalet sjukfall i analysen
fran det totala antalet paborjade sjukfall under 2012.

Risken for att paborja ett sjukfall har analyserats med logistisk regression dar
oddskvoter har réknats om till relativa risker (RR). Oddskvoter &r en rimlig
approximation for risk vid relativt séllsynta utfall vilket exempelvis géller for
risken att insjukna i manga sjukdomar. Sjukskrivning ar dock relativt vanligt
vilket innebar att oddskvoter dverskattar risken varfér en omrakning till
relativa risker ger en mer réttvisande bild. De relativa riskerna relateras oftast
till en referenskategori som far vardet ett och risken for dvriga kategorier anges

| vissa situationer, t.ex. vid foraldraledighet eller arbetsléshet, kan en individ ha ratt till SGI
trots att personen inte arbetar, sa kallad SGI-skyddad tid. | praktiken betyder det att en individ
som under en begransad period saknar forvarvsinkomst inte automatiskt star utan
inkomstforsékring.
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som Gver- eller underrisker, vilket kan tolkas som en riskskillnad i procent. For
vissa variabler, exempelvis diagnos, kan det vara mindre lampligt att utse
nagon kategori till norm och jamforelsen kan da istallet géras mot en
genomsnittsrisk éver alla diagnoser som ges normvaérdet ett. | redovisningen
nedan anges jamforelsenormen i respektive kategori.

| analyserna har fyra olika utfall analyserats:

1) Risken att paborija ett sjukfall langre dn 14 dagar oavsett diagnos.

2) Risken att paborja ett sjukfall langre an 14 dagar med psykisk diagnos
(diagnoserna F00-F99 enligt ICD-10).

3) Risken att paborja ett sjukfall langre an 14 dagar med Forstamningssyndrom
(diagnoserna F30-F39 enligt ICD-10).

4) Risken att p&borija ett sjukfall langre &n 14 dagar med Angestsyndrom m.m.
(diagnoserna F40-F48 enligt ICD-10).

Det forsta utfallet kan ses som referenspunkten som de 6vriga utfallen relateras
till. Har ingar samtliga diagnoser och har dominerar sjukfall som paborjats pa
grund av olika fysiska sjukdomstillstand.™ Risken att pabérja sjukfall med
psykisk diagnos forklaras av delvis andra faktorer an risken att paborja sjukfall
med nagon fysisk diagnos (Hensing & Wahlstrom 2004).

Utfall 3 och 4 &r valda eftersom de motsvarar de tva storsta diagnosgrupperna
vid sjukskrivning for psykisk sjukdom; Férstamningssyndrom och
Angestsyndrom m.m. Inom dessa diagnosgrupper dominerar diagnoserna F32 —
Depressiv episod samt F43 — Anpassningsstorningar och reaktioner pa svar
stress. Motivet till att anvdnda de bredare diagnosgrupperna &r att granserna
mellan olika diagnoser inte alltid &r skarp samt att det kan finnas en storre
generell osdkerhet kring diagnostiseringen av psykiska sjukdomar jamfort med
fysiska sjukdomar som i hogre grad bygger pa kliniska fynd. De monster som
framtréder vad galler olika variablers betydelse for utfall 3 och 4 ovan kommer
dock i stort att fargas av att Depressiv episod samt Anpassningsstérningar och
reaktion pa svar stress ar de dominerande diagnoserna inom dessa
diagnosgrupper.

For att berakna risken att paborija sjukfall har ett antal forklarande variabler
anvants; kon (analyserna har aven gjorts for kvinnor och méan separat), alder (i
femarsklasser), civilstand, barn och deras alder, fodelselandsregion, bostadsort
(kommunindelning enligt SKL 2011), sysselsattningsstatus (forvarvsarbetande
eller ej enligt SCB:s registerbaserade arbetsmarknadsstatistik),
pensionsgrundande inkomst, utbildningsniva (SUN2000), sektor (privat,
offentlig etc.), yrke (SSYK96), tidigare sjukfall 1angre an fjorton dagar under
aren 2010 eller 2011 samt om individen uppbar sjuk- eller
aktivitetsersattning.*®

1> Som framgick i delrapporten inom ramen for regeringsuppdraget sa utgjorde, under 2012,
péborjade sjukfall med psykisk diagnos 22 procent av det totala antalet paborjade sjukfall,
resterande 78 procent utgérs foljaktligen ndgon form av fysisk diagnos (Forsakringskassan
2013a).

18 \zardet for de variabler som anvands i analysen géller den 31 december 2011. Ett undantag
ar uppgifterna som ar hamtade fran SCB:s register vilka avser november 2011 (utbildning,
sysselsattningsstatus, sysselsattningssektor, yrke). Den fullstandiga kategorindelningen framgar
av resultatredovisningen i bilaga 1.
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Nedan presenteras ett urval av de resultat som tagits fram inom ramen for
analysen. Alla de resultat som redovisas i kapitlet ar justerade for de variabler
som redovisades i ovanstaende stycke. En fullstandig resultatredovisning finns
i bilaga 1. For att underltta lasningen av resultaten redovisas och kommenteras
till exempel kdnsspecifika skillnader endast i de fall skillnaderna bedéms vara
substantiella. | bilagan redovisas aven statistisk osakerhet i form av sé kallade
konfidensintervall. | texten kommenteras endast statistiskt sédkerstéllda
skillnader och en tumregel ar att skillnader som ar tva procentenheter eller mer
ar statistiskt sékerstallda.

Resultaten redovisas i tva grova kategorier av faktorer; dels demografiska och
privatlivsrelaterade faktorer (kon, alder, civilstand, barn och deras alder,
bostadsort) samt socioekonomiska och arbetslivsrelaterade faktorer (sektor,
yrke, sysselsattning, inkomst, utbildning).!’

3.2 Demografiska och privatlivsrelaterade faktorer

| Figur 2 redovisas de relativa riskerna for kvinnor att pabérja ett sjukfall
jamfort med mén. For samtliga sjukfall oavsett diagnos har kvinnor 24 procents
hogre risk &n méan att paborja ett sjukfall. Risken for att paborja sjukfall med
psykisk diagnos ar annu nagot hogre for kvinnor jamfort med man, 28 procent.
Analyserna for de enskilda diagnosgrupperna Angestsyndrom m.m. samt
Forstamningssyndrom visar att risken &r storre for kvinnor an for man i bada
fallen men att skillnaderna mellan diagnosgrupperna ar relativt stora. Vad
galler Forstamningssyndrom sa har kvinnor 19 procents hogre risk an man att
paborja sjukfall, medan risken att paborja sjukfall med en diagnos inom
Angestsyndrom m.m. (som bland annat omfattar akuta stressreaktioner och
utmattningssyndrom) ar 37 procent hogre for kvinnor &n for man.

17 en studie av prevalens av psykiska besvir i sex lander under en 12-ménadersperiod
uppskattades risken for att ha en diagnostiserbar psykisk sjukdom med hénsyn till olika
demografiska och socioekonomiska karakteristika (ESEMeD/MHEDEA 2004). Resultaten
visade att psykisk ohélsa var mer vanligt forekommande bland kvinnor &n bland mén och att
alder var en viktig faktor, dar risken for psykisk ohélsa var stérst i aldrarna under 35 ar. Risken
for arbetslGsa var hogre an den for sysselsatta. Civilstdnd hade betydelse da personer som var
ensamstdende hade en hogre risk for psykisk ohélsa an personer i ett parforhéllande. Aven typ
av bostadsort visade sig vara av betydelse; risken att drabbas av psykisk ohalsa var storst for
dem som levde i storstadsomraden jamfort med personer som bodde i mindre samhéllen.
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Figur 2 Relativ risk (RR) att paborja ett sjukfall for kvinnor jamfort med man
(mén &r referenskategori = 1).
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Aldersmonstret for sjukskrivning generellt &r att risken att p&bérja ett sjukfall
okar med aldern, se Figur 3. Risken minskar dock i aldersgruppen 60 ar och
aldre vilket delvis kan forklaras av att manga med nedsatt arbetsférmaga da
lamnat arbetslivet med sjukersattning eller nadgon form av alderspension.

Vad géller risken att paborja sjukfall generellt s& har man ett mer linjart
monster med successivt 6kad risk med stigande alder. For kvinnorna stiger
dock sjukskrivningsrisken tydligt redan i 25-ars alder da graviditetsrelaterade
sjukskrivningar &r en relativt vanlig sjukskrivningsorsak for kvinnor i fertil
alder (Forsakringskassan 2013b).

For sjukskrivning i psykisk sjukdom ar istéllet monstret omvant U-format med
hogre risk att paborja sjukfall i aldrarna 30-39 ar. Monstret ar likartat for
kvinnor och mén.
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Figur 3 Relativ risk (RR) for att paborja sjukfall for olika aldrar (40-44 ar ar
referenskategori = 1).
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Att ha barn i familjen kan ha viss betydelse for sjukskrivning i psykisk diagnos
vilket framgar av Figur 4. Nar barnen &r sma, upp till tva ar &r risken att
paborja sjukfall lagre an for personer som inte har sma barn. Detta forklaras av
att foraldrarna under denna period tar ut foraldrapenning, vilket aven framkom
i Forsakringskassans rapport om kvinnors sjukfranvaro. Att risken inte &r lika
lag for paborjade sjukfall generellt beror pa férekomsten av pabdrjade sjukfall
pa grund av komplikationer i samband med graviditet och forlossning for
kvinnor (Forsékringskassan 2013b).

Risken for sjukskrivning generellt skiljer sig i 6vrigt inte at mellan dem som
har barn och dem som inte har barn i respektive alderskategori. Risken for
sjukskrivning i psykisk sjukdom &r daremot fem procent hégre for dem som
har barn i aldern 3-8 ar, fyra procent hdgre for dem med barn i aldern 9-12 ar
och tva procent hdgre for dem med barn i aldern 13-15 ér.

For dem med barn i forskole- och lagstadiealdern, 3-8 ar ar risken for att
paborja sjukfall med Angestsyndrom m.m. hégre an for dem som inte har barn
eller har yngre eller aldre barn. Fér dem med barn i mellanstadiealdern 9-12 ar
ar istallet risken for Forstamningssyndrom hogre relativt sett. Aven om
skillnaderna mellan dem som har och inte har barn i olika aldrar ar tydliga, sa
ar riskskillnaderna sma jamfort med de skillnader som finns mellan kvinnor
och man (28 procent for psykisk sjukskrivning). Monstret for forekomsten av
barn i olika aldrar galler dock for man pa samma sétt som for kvinnor.
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Krav i familjelivet och sérskilt barn i familjen innebar en 6kad total
arbetsborda och dkade pafrestningar sarskilt for kvinnor (Nordenmark 2004a)
men samtidigt kan sadana negativa influenser motverkas av personliga och
kontextuella faktorer sisom materiella och sociala resurser (Nordenmark
2004b). En del studier indikerar att dubbla arbetsbordor (foérvarvsarbete och
hushallsarbete) okar risken for sjukfranvaro bland kvinnor (Vaananen m.fl.
2004) men andra studier har endast funnit svaga sadana samband (Mastekaasa
2000, Voss m.fl. 2008). Aven om forskningen pa omradet hittills inte gett
entydiga resultat ger &nda resultaten av analysen indikationer pa att aren med
familjebildning innebér en viss 6kad risk for psykisk sjukdom och
arbetsoférmaga. En nyligen genomford studie av Forsakringskassan indikerar
ocksa att denna risk ar mer uttalad for kvinnor vilket delvis beror pa ett storre
ansvar for barn och familj (Forsakringskassan 2013b).

Utdver barn i familjen finns ocksa kopplingar mellan civilstand och risken att
paborja sjukfall, se Figur 5. Civilstand i sig kan knappast betecknas som en
riskfaktor utan utgor istéallet en indikator pa potentiellt socialt stod i nara
relationer eller olika livshandelser sasom skilsmassa eller forlust av livspartner.
Jamfort med gifta har ogifta en storre risk for sjukskrivning for psykisk
sjukdom men inte for sjukskrivning for samtliga diagnoser. Risken ar ocksa
nagot hogre for att paborja ett sjukfall med Forstamningssyndrom men lagre

Relativ risk (RR) for att paborja sjukfall efter barn i familjen och deras
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for att paborja ett sjukfall med Angestsyndrom m.m. Majligtvis skulle dessa
risker vara hogre om vi kunde skilja ut de ensamstaende fran de
sammanboende inom kategorin ogifta.'®

Franskilda har i férhallande till gifta en generellt hogre risk att paborija sjukfall
vilket marks sarskilt for Férstamningssyndrom. Aven fér Angestsyndrom m.m.
ar risken markant forhojd for franskilda jamfort med personer som ar gifta.
Monstret for franskilda indikerar ocksa att det i denna grupp finns effekter av
att en skilsméssa kan innebéra en negativ livshdndelse med potentiella
interpersonella konflikter. Forskningen inom det har omradet ar begransad men
det finns studier som visat att negativa livshandelser okar risken for
sjukskrivning, sérskilt for méan (Kivimaki m.fl. 2002, Voss m.fl. 2004). | denna
analys ar dock manstret for kvinnor och man mycket likartat &ven om det gar
att urskilja en nagot hogre risk for Forstamningssyndrom for man som blivit
anklingar vilket stimmer med resultaten i n&mnda forskningsstudier. Det bor
ocksa ndamnas att en omvand kausalitet eller selektionsproblematik kan finnas
som delvis skulle kunna paverka de monster som redovisats. For individer som
redan har en psykisk ohélsa 6kar risken i sig for social isolering vilket i sin tur
okar risken for att dessa individer aterfinns som ogifta (ensamstaende) eller
franskilda. 1 analysen har det dock kontrollerats for bade tidigare sjukskrivning
och forekomst av sjuk- eller aktivitetsersattning vilket reducerar betydelsen av
denna selektionsproblematik.

Figur 5 Relativ risk (RR) for att pabdorja sjukfall efter civilstand (gift utgor
referenskategori = 1).

RR

1,5
1,4
1,3
1,2
1,1
1,0
0,9
0,8
0,7
0,6
0,5

Ogift Franskild Anka/ankling

mSamtliga = Psykiska  ®mForstdmnings- Angest-
diagnoser diagnoser syndrom syndrom m.m.

En tidigare studie av langtidssjukskrivna med psykisk diagnos visade att
boende i storstdderna var dverrepresenterade jamfort med individer boende i
glesbygd, sarskilt bland mén (Riksforsakringsverket 2002). Aven i

18 Ett grundlaggande problem med variabeln &r att ssmmanboende klassificeras som ogifta
vilket gor att det i den senare kategorin exempelvis finns bade individer som sammanbor under
aktenskapsliknande forhallanden och individer som &r ensamstaende.
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foreliggande studie framkommer ett liknande monster med en nagot hogre risk
for sjukskrivning i psykisk diagnos i storstaderna Stockholm, Géteborg och
Malmo och fororterna till dessa, se Figur 6. Detta monster géller generellt for
hoginkomstlander som liknar Sverige &ven vid justering for
befolkningskarakteristika sasom kon, alder, civilstand, klasstillhorighet,
utbildning, inkomst, etnicitet och arbetsloshet (Peen m.fl. 2010). Det & mojligt
att ndgon form av storstadsproblematik forklarar detta monster. Det ar dven
mojligt att det sociala stédet och den sociala integrationen ar svagare ju storre
befolkningstéatheten &r. Andra faktorer som skulle kunna spela in &r exempelvis
storre trangsel och langre restider i storstadsomradena samt langre avstand till
rekreationsomraden. Tillgangen till halso- och sjukvard ar en annan faktor i
sammanhanget och mojligtvis upplevs det som mindre socialt stigmatiserande
att vara sjukskriven for psykiska problem i storstaderna jamfort med mindre
orter och glesbygd. I analysen framkommer inga framtradande skillnader
mellan kvinnor och man i risken for att paborja sjukfall med psykisk diagnos
beroende pa bostadsort.

Figur 6 Relativ risk (RR) for att pabdrja sjukfall efter boendekommun (stérre
stader utgor referenskategori = 1).
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3.3 Socioekonomiska och arbetslivsrelaterade faktorer

Nedan redovisas samband mellan olika socioekonomiska och vad vi hér kallar
arbetslivsrelaterade faktorer (anstallningssektor och yrke). Analysen har ocksa
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omfattat utbildning och pensionsgrundande inkomst (PGI)* for vilka resultaten
endast kommenteras kortfattat. Resultaten redovisas dock i sin helhet i bilaga
1.

| Figur 7 redovisas risken for att paborja sjukfall utifran uppgiften om
individen forvarvsarbetar eller ej. Gruppen som inte forvarvsarbetar bestar till
storsta delen av individer som kan betecknas som arbetslosa. Individer som inte
forvarvsarbetar har en lagre risk for att pabaorja sjukfall generellt vilket kan
bero pa att nedsatt arbetsformaga har mindre betydelse for dem jamfort med for
dem som har ett arbete med krévande arbetsuppgifter. Delvis kan resultatet
aven bero pa att de icke forvarvsarbetande i lagre grad ar kvalificerade till
sjukférsékringen genom en sjukpenninggrundande inkomst. For psykiska
sjukdomar &r dock skillnaden i risken att pabdrja ett sjukfall gentemot
forvarvarbetande forsumbar. Tidigare studier har visat att arbetslosa
sjukskrivna oftare har en ansamling av problem (Lidwall 1997), och
arbetslosheten i sig kan bero pa nedsatt arbetsformaga (Virtanen m.fl. 2003). |
en nyligen publicerad forskningsoversikt ges ytterligare stod for detta genom
att det har visat sig att psykisk ohalsa signifikant dkar risken for framtida
arbetsloshet (van Rijn m.fl. 2013). Att skillnaderna i risken att paborja sjukfall
mellan forvérvsbetande och icke forvarvsarbetande ar stérre for de vanligt
forekommande Forstdmningssyndromen och de &nnu mer vanligt
forekommande Angestsyndromen m.m. indikerar att det &r vanligare med
andra mindre vanliga och allvarligare psykiska sjukdomar bland de icke
forvarvsarbetande.

Figur 7 Relativ risk (RR) for sjukskrivning efter
sysselsattningsstatus (forvarvsarbetande utgor
referenskategori = 1).
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PGl utgérs i praktiken av taxerad forvarvsinkomst. Har ingdr dven forvarvsrelaterade sociala
ersattningar som sjukpenning och féraldrapenning. Den pensionsgrundande inkomsten har
justerats for att motsvara den faktiska forvéarvsinkomsten.
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For utbildningsvariabeln ar monstret for bade kvinnor och mén och 6ver alla
hér redovisade sjukskrivningsorsaker (diagnosgrupper) att individer med langre
utbildning har lagre risk att paborja sjukfall. Uthildning kan i sig ha positiva
effekter och samvarierar generellt med en lagre belastning av negativa
livsstilsfaktorer kopplat till kost, motion, rokning och alkohol (Danielsson &
Talback 2012).

Medianinkomsten enligt PGl-uppgifterna lag 2011 pa omkring 280 000 kronor
och det &r grupper som ligger strax under denna som har storst risk att pabérja
sjukfall. Individer med lagre inkomster &n omkring 200 000 kronor i
arsinkomst antas i hog grad arbeta deltid och har generellt en lagre risk att
paborja sjukfall oavsett diagnos. Deltidsarbete kan i sig ses som ett satt for en
individ att hantera nedsatt arbetsférmaga eller andra svarigheter att havda sig
pa arbetsmarknaden.

Risken att paborja sjukfall sjunker linjart for dem som ligger dver
medianinkomsten pd 280 000 kr.?° Risken for att pabdrja sjukfall for dem strax
under medianinkomsten &r betydligt starkare for psykisk sjukdom i allménhet
och Férstamningssyndrom i synnerhet an for sjukskrivning generellt. Aven om
monstret ar likartat for kvinnor och mén &r skillnaderna mer uttalade bland
ménnen. Om det antas att dessa individer arbetar full tid &r det en mgjlighet att
de upplever en storre obalans mellan anstrangning och beldéning vilket kan leda
till forsamrad halsa och nedsatt arbetsformaga (Siegrist 1996, Bethge &
Radoschewski 2012). Om inkomst ses som en statusmarkor finns stod i den
vetenskapliga litteraturen for att 1ag socioekonomisk status innebar sarskilda
halsorisker (se t.ex. Marmot 2004). Samvariationen mellan lag socioekonomisk
status och sjukskrivning ar ocksa valdokumenterad (Allebeck & Mastekaasa
2004).

3.3.1 Anstallningssektor

Skillnader i risken att paborija sjukfall finns ocksa mellan olika
anstallningssektorer. Anstéllda i offentlig sektor har en hogre risk att pabdrja
sjukfall oavsett sjukskrivningsorsak (diagnos) jamfort med anstéllda i privat
sektor aven efter kontroll for en mangd faktorer (sasom alder, utbildning,
inkomst och yrke), se Figur 8. Aven om monstret ar detsamma for béade
kvinnor och man ar skillnaderna vad galler risken att paborja sjukfall storre
mellan sektorerna for mannen. For mannen inom offentlig sektor ar ocksa
risken att paborja sjukfall med psykisk diagnos klart hogre an for
privatanstallda mén vilket indikerar att den psykosociala problematiken ar
starkare for offentliganstallda man. Sarskilt hog ar risken for att paborja
sjukfall med Angestsyndrom m.m. fér mén inom kommuner och landsting
jamfort med risken for privatanstallda man. Aven om kvinnor anstéllda inom
kommun och landsting har hogre risk for att paborja sjukfall med psykisk
diagnos an kvinnor inom privat sektor sa ar skillnaderna inte lika stora som for

2 For grupper kring medianinkomsten kan det tolkats som att de ekonomiska incitamenten till
sjukskrivning ar storre pa grund av en till synes lagre inkomstforlust for dem som ligger under
taket i den allménna sjukforsékringen an for dem med hdgre inkomster. Men den tolkningen ar
ogiltig eftersom majoriteten av de anstallda omfattas av avtalshaserade tillaggsforsakringar
vilket gor att inkomstforlusten relativt sett inte ar storre for individer som ligger éver taken
(Sjogren Lindquist & Wadensjé 2011).
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samtliga sjukskrivningsorsaker, vilket indikerar att den ergonomiska
arbetsmiljon har relativt stor betydelse for nedsatt arbetsformaga for kvinnor
inom vard- och omsorg.

Figur 8 Relativ risk (RR) for att paborja sjukfall efter anstallningssektor (privat foretag
utgor referenskategori = 1).
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Monstret med hogre risk att paborja sjukfall ar likartat for anstallda inom stat,
kommun och landsting, men finns ocksa fér anstallda inom statliga och
kommunala bolag och inom 6vriga organisationer. Inom den senare kategorin
aterfinns bland annat Svenska kyrkan och andra trossamfund samt olika
intresseorganisationer.

En mojlig forklaring till skillnaderna mellan olika sektorer ar skillnader i
arbetsmilj6. Tidigare har nd&mnts att en obalans mellan psykiska krav i arbetet
och kontrollen éver arbetssituationen (Karasek 1979, Karasek & Theorell
1990) men &ven att en obalans mellan beldningar (arbetstillfredsstallelse,
utvecklingsmojligheter, 16n och status) och de anstrangningar som arbetet
kraver kan ge upphov till psykisk ohélsa (Siegrist 1996). Det &r ocksa mojligt
att den lagre status och 16n det generellt innebar att arbeta inom offentlig sektor
har en storre negativ betydelse for man an for kvinnor. Anstéllning inom det
privata néringslivet kan ses som normen bland man i och med att 77 procent av
mannen i aldern 16-64 ar arbetar inom privat sektor. Bland kvinnorna arbetar
51 procent inom offentligt sektor.

Generellt sett ar ocksa de socioekonomiska skillnaderna i sjukskrivningsrisk
storre bland man an bland kvinnor (Forsakringskassan 2013b) vilket ocksa
harmonierar med genusteori om hur kvinnligt och manligt konstrueras (se t.ex.
Connell 2002 & Wahl m.fl. 2001, Courtenay 2000). Det ska naturligtvis
erkannas att det hela tiden sker férandringar i hur manligt och kvinnligt
konstrueras éver tid och rum, vilket ocksa ar en av huvudpoangerna inom
genusforskningen. Enkelt uttryckt kan de storre socioekonomiska skillnaderna
bland mén tolkas som att det finns storre forvantningar pa att individer av
manligt kon ska konkurrera och blir framgangsrika pa arbetsmarknaden.
Darmed blir de socioekonomiska skillnaderna en starkare indikator pa
framgang och misslyckande. Men det kan dock inte heller uteslutas att de
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konstruktioner och matt pa socioekonomiska forhallanden som har anvéants
battre fangar socioekonomiska skillnader mellan grupper av man an mellan
grupper av kvinnor.

Mer direkta effekter av 6kade krav inom offentlig sektor kan heller inte
uteslutas eller att offentlig anstélining upplevs som mer oséker nu &n tidigare.
Enligt SCB:s arbetskraftsundersokningar har antalet anstéllda inom offentlig
sektor legat relativt stabilt mellan 2005 och 2012 medan antalet anstéllda i
privat sektor okat. Att individer sysselsatta inom kommun och landsting har
hogre risk att paborja sjukfall har visats tidigare (se t.ex. Forsakringskassan
2013b) vilket sammanfaller med en utveckling av 6kade psykosociala krav
inom manga kvinnodominerade verksamheter sasom vard, skola och omsorg
(Stenbeck & Persson 2006). Enligt den analys som har redovisas finns dessa
overrisker for sjukskrivning ocksa bland statligt anstéllda och anstallda i
offentligt &gda foretag liksom inom organisationer som inte drivs i bolagsform.

3.3.2 Yrke

Den psykosociala arbetsmiljon ar komplex att méta och darfor anvéands ofta
yrkestilln6righet som matt pa arbetsforhallanden och arbetsvillkor. Davarande
Riksforsakringsverket och Forsakringskassan (t.ex. Riksforsakringsverket
2002, Forsakringskassan 2010b & 2011b) har i tidigare rapporter visat pa en
samvariation mellan sysselséttning i vissa yrken och sjukfranvaro. Till en del
kan det forklaras av systematiska skillnader i fysisk och psykosocial
arbetsmilj6 mellan olika yrken men dven andra faktorer som exempelvis
mojligheten att arbeta trots nedsatt arbetsformaga pa grund av sjukdom kan ha
betydelse (Johansson 2007). En annan faktor som brukar ndmnas i
sammanhanget &r selektionen av individer med samre hélsa och arbetsformaga
in i yrken och verksamheter med lagre psykosociala och fysiska krav, sa kallad
"healthy worker effect” (se t.ex. Ostlin 1989). Det &r rimligt att anta att sédana
selektionseffekter har storst paverkan pa risken for sjukskrivning i den 6vre
och nedre delen av yrkesfordelningen, alltsa i yrken som innebér ledande
positioner (kategori 1 i SSYK96) och omvant yrken utan formella
utbildningskrav (kategori 9). Den hér typen av selektionseffekter forstarker
sannolikt effekten av olika negativa arbetsforhallanden men bedéms inte kunna
forklara betydelsen av de systematiska skillnader i arbetsmiljé som finns
mellan olika yrkesgrupper och dess inverkan pa hélsa och arbetsformaga (se
t.ex. Marmot 2004).

| nasta kapitel kommer den systematiska samvariationen mellan sjélvupplevd
arbetsmiljo enligt Arbetsmiljoundersékningen och de beréknade riskerna for att
paborja sjukfall att analyseras narmare.

En annan viktig utgangspunkt for skillnader i risk att paborja sjukfall mellan
kvinnor och mén &r att den svenska arbetsmarknaden ar relativt uppdelad efter
kon. Det finns bade en vertikal konsuppdelning dar kvinnor &r
underrepresenterade pa ledande positioner och en horisontell uppdelning dar
kvinnor i hog grad &r sysselsatta inom valfardstjanster som vard, skola och
omsorg medan man i hogre grad arbetar i privat konkurrensutsatt sektor inom
exempelvis varuproduktion (SCB 2012). Figur 9 illustrerar bade den vertikala
och horisontella uppdelningen av kvinnor och mén i olika yrken. Fler mén &n
kvinnor har ledande befattning och ar specialiserade inom data och teknik
medan kvinnorna dominerar inom vard, skola, omsorg, kontors- och



e mey = 25 (94)
L] Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013

kundservicearbete. N&rmare en halv miljon kvinnor arbetar exempelvis inom
vard och omsorg (kategori 513) och da ar inte de som har hdgskoleutbildning
medraknade (sjukskoterskor t.ex.). M&nnen dominerar istallet inom det som

traditionellt benamns arbetaryrken (kategori 6,7,8).> %
Figur 9 Antal kvinnor och méan i ldern 16-64 ar i olika yrkesgrupper 2011.
= Mé&n m Kvinnor

1 Militart arbete

11 Poliliskl arbele m.m.

12 Ledningsarbete i stora/medelstora foretag, myndigheter m.m.
13 Ledningsarbete i mindre foretag, myndigheter m.m.

21 Specialister inom teknik och datavetenskap m.m.

22 Specialister inom biologi, halso- och sjukvéard

23 Larararbete inom universitet, gymnasie- och grundskola
24 Annat arbete som kraver teoretisk specialistkompetens
31 Tekniker- och ingenjorsarbete m.m.

32 Biologi, halso- och sjukvard som kraver kortare hdgskoleutb.
33 Larararbete som kraver kortare hogskoleutbildning

34 Annat arbete som Kraver kortare hogskoleutbidning

41 Kontorsarbete m.m.

42 Kundsevicearbete

51 Service- och sakerhetsarbete (exkl 513)

513 Vard- och omsorgspersonal

52 Forsaljningsarbete inom detaljhandel m.m

61 Arbete inom jordbruk, tradgéard, skogsbruk och fiske

71 Gruv-, bygg- och anlaggningsarbete

72 Metallhantverk, reparatorsarbete mm

73 Finmekaniskt och grafiskt hantverk, konsthantverk m.m.
74 Annat hantverksarbete

81 Processoperatorsarbete

82 Maskinoperators- och monteringsarbete

83 Transport- och maskinforararbete

91 Servicearbete utan krav pa sarskild yrkesutbildning

92 Lantbruk m.m. utan krav pa sarskild yrkesutbildning

93 Annat arbete utan krav pa yrkesutbildning
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| Figur 10 presenteras risken for sjukskrivning efter yrke. Figuren &r mycket
detaljerad och huvudpoéngen &r att visa att risken att pabdorja sjukfall, oavsett
diagnos, dr hogst i mansdominerade sa kallade arbetaryrken (de blaa staplarna
ar langre i den nedre delen av figuren) och lagre i sa kallade tjanstemannayrken
hogre upp i figuren (se daven Forsakringskassan 2010b). Det andra budskapet
fran Figur 10 &r att risken for att paborja ett sjukfall med psykisk diagnos &r
hogre i tjanstemannayrken och yrken med hogre krav pa langre utbildning,
vilket indikeras av att de roda staplarna blir langre hégre upp i figuren. Det har
monstret ar tydligt for bade kvinnor och man (se bilaga 1) men ar mer uttalat
bland mén &n bland kvinnor. Bland kvinnor &r de tio yrken dar anstéallda 2012
hade hogst risk for att paborja ett sjukfall med psykisk diagnos i fallande
ordning: 246 Préster; 348 Pastorer; 249 Psykologer, socialsekreterare m.fl.; 346

2L | Figur 9 redovisas SSYK96-koder pé 2-siffernivd med undantag for yrkesgrupp 513.

22 Yrkena anges med SSYK96-kod och bendmning. SSYK96 bestar av 10 yrkesomraden med 4
kvalifikationsnivaer avseende utbildningskrav (yrkesomrade 0 och 1 ar undantagna).
Yrkesomrade 2 har hogst utbildningskrav med langre hogskoleuthbildning (t.ex. 246 Praster),
foljt av yrkesomrade 3 med krav pa kortare hogskoleuthildning eller motsvarande.
Yrkesomrade 4-8 kraver i allmanhet gymnasieutbildning. Slutligen staller vanligtvis yrken i
yrkesomréden 9 inga formella krav pé yrkesutbildning (t.ex. 919 Ovriga servicearbetare).
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Behandlingsassistenter, fritidsledare m.fl.; 733 Konsthantverkare i tra, textil,
lader m.m.; 342 Agenter, formedlare m.fl.; 919 Ovriga servicearbetare; 315
Sékerhets- och kvalitetsinspektorer samt 721 Gjutare, svetsare, platslagare m.fl.
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Relativ risk (RR) for att paborja sjukfall efter yrke (genomsnittet for alla yrken
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347 Tecknare,

a1
412 Bokforngs- och md i
413 Lagar- och transportassistantar
414 Biblioteksassstenter m &
415 Brevbarare m L. |
419 Ovng konlorspersonal
421 Kassapersonal m fl
422 Kundinformatoner |
511 Resevardarm 8.
1z alls- och

513 Viard- och omsorgspersonal
514 Frisorar och annan servicepersonal (personliga tianster) |
514 Sakerhetspersonal |

521 Fatomodealer m 1l
522 Forsaljare, detaljhandel, demonstatorer m il |
611 Vartodlare mom jordbruk och irsdgind
612 Dyuruppiodare och djurskotam
613 Vaxtodiare och djunuppfodare, blandad dnfl
614 Skogshrukare
615 Fiskare och jagare |
711 Gruv- och bergarbetare, stenhuggare |

2z h

713 Byggnadshantverkara |

T14 Milare, lackerare, skorstensiejare md.

721 Gjutare, svetsare, pltslagare mfl

722 Smeder, verktygsmakare m. L

723 Maskin- och motorfeparatoner

T24 El , tele- och 1] mi
3 anewullll:erm

732 Diejary, gl 3
733 Konsthantverkare 1 tra, textd, lader mm. |
734 Grafiker m fl
741 Slaktare, bagare, konditorer mfl. |

742 Mobadsnickare, modetisnickane m fl
743 Skraddare, tillskarare, tapatseme m 8
744 Gavam, skinnberedam och skomakare

B11H ] ma
B2t vid tél- och
B13F . glas och i
B14F ira- och

815P . kemisk
B16 Driftmaskmster m Ml
817 Industnrobotoperatomer
821 Maskinoperatorer, metall- och mineralbehandling
822 Maskinoperatorer, kemisk-teknisk industn |
823 i forer, gummi- och i i
824 Maskinoperatérer, lrdvarumdustn |
825 Maskinoparatonar, grafisk industn, pappersvaruindustr
826 Maskinoperattrer, texti-, skinn- och laderndustn |
827 i Al

mm
28 Montorer |
29 Ovnga maskinoperalorer och montorer
831 Lokfarare m fi
832 Fomonsforare |
833 Maskinforare
#34 Dackspersonal |
911 Torg- och maknadsfrsajare
912 Stadare m M.
913 Koks- och restaurangbitraden
914 Tedningsdestributarer, vakimastars m 4

915 ings- och ]
919 Ovnga sevicoarbotare |
921 Medhjalipare inom jordbuk, tradgérd, skogsbruk och fiske |
931 Grovarbetare inom bygg och anlaggning
932+ och andra
933 Godshanterare och expressbud |
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Bland man ar de tio yrken dar anstéllda 2012 hade hogst risk for att paborja ett
sjukfall med psykisk diagnos i fallande ordning: 234 Speciallérare; 323
Sjukskoterskor; 246 Praster; 249 Psykologer, socialsekreterare m.fl.; 346
Behandlingsassistenter, fritidsledare m.fl.; 511 Resevardar m.fl.; 342 Agenter,
formedlare m.fl.; 248 Administratorer i intresseorganisationer; 233
Grundskollarare; 348 Pastorer. Tydligt ar att for bade kvinnor och mén innebar
yrken med ndra kontakt med brukare av olika typer av valfardstjanster eller
andra personliga tjanster, vilket bland annat innebar néra kontakt med
manniskor i mycket utsatta situationer, en sarskilt hog risk att paborja sjukfall
med psykisk diagnos.

| Figur 11 och Figur 12 redovisas risken for sjukskrivning i
Forstamningssyndrom respektive for Angestsyndrom m.m. pa en mer
aggregerad yrkesniva.? Det finns tendenser till att kvinnor inom
mansdominerade yrkesgrupper har hogre risk for Forstdamningssyndrom relativt
kvinnor i andra yrkesgrupper. | manga tjanstemannayrken har dock méannen
hogre risk for Férsamningssyndrom gentemot andra yrkesgrupper an vad

kvinnorna har.

For Angetssyndromen m.m. finns en tydligt lagre risk i mansdominerade sé&
kallade arbetaryrken i yrkesomrade 6, 7 och 8. Kvinnor som &r hélso- och
sjukvardsspecialister (lakare, barnmorskor och specialistsjukskéterskor) har
betydligt hogre risk att paborja sjukfall med Angestsyndrom m.m. jamfort med
ovriga yrkesgrupper. Fér motsvarande grupp méan ar denna risk inte alls lika
uttalad.

% Redovisningen sker enligt SSYK96 pa 2-siffernivé med undantag for grupp 513.
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Figur 11 Relativ risk (RR) for att pabdrja sjukfall med Forstamningssyndrom efter yrke

(genomsnittet for alla yrken utgor referenskategori = 1).

mMan  mKvinnor

1 Militart arbete

11 Politiskt arbete m.m

12 Ledningsarbete i stora/medelstora féretag, myndigheter m.m
13 Ledningsarbete 1 mindre foretag, myndigheter m.m

21 Specialister inom teknik och datavetenskap m.m

22 Specialister inom biologi, halso- och sjukvard

23 Larararbete inom universitet, gymnasie- och grundskola
24 Annat arbete som kraver teoretisk specialistkompetens
31 Tekniker- och ingenjorsarbete m m

32 Biologi, hélso- och sjukvard som kraver kortare hagskoleutb.
33 Larararbete som kraver kortare hogskoleutbildning

34 Annat arbete som kraver kortare hogskoleutbildning

41 Kontorsarbete m.m

42 Kundservicearbete

51 Serwvice- och sakerhetsarbete (exkl 513)

513 Vard- och omsorgspersonal

52 Forsaljningsarbete inom detaljhandel m m

61 Arbete inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och fiske

71 Gruv-, bygg- och anlaggningsarbete

72 Metallhantverk, reparatorsarbete m m

73 Finmekaniskt och grafiskt hantverk, konsthantverk m.m
74 Annat hantverksarbete

81 Processoperatorsarbete

82 Maskinoperators- och monteringsarbete

83 Transport- och maskinforararbete

91 Serwvicearbete utan krav pa sarskild yrikesutbildning

92 Lantbruk m.m. utan krav pa sarskild yrkesutbildning

93 Annat arbete utan krav pa yrkesutbidning

050 060 070 080 090 100 1,10 120 1,30
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En kvinnodominerad yrkesgrupp som ar stor och darfor bor lyftas fram ar
nummer 513 Vard- och omsorgspersonal som har en generell risk for
sjukskrivning 8 procent éver genomsnittet och 11 procent éver
genomsnittet for psykisk sjukdom. Fér mén &r risken for psykisk diagnos
nagot hogre: 16 procent. Det finns flera yrkesgrupper med hdgre risk for att
paborja ett sjukfall, men i denna yrkesgrupp aterfanns i slutet av 2011
nastan 88 000 mén (3,8 procent av individerna med yrkesuppgift) och

513 000 kvinnor (22,6 procent) vilket gor att denna yrkesgrupp kan
generera ett stort antal sjukskrivna individer.



Forsakringskassan

Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Figur 12 Relativ risk (RR) for att pabérja sjukfall med Angestsyndrom m.m. genomsnittet for

alla yrken utgor referenskategori = 1).

mM&n mKvinnor

SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

1 Militart arbete

11 Politiskt arbete m.m.

12 Ledningsarbete 1 stora/medelstora foretag, myndigheter m.m.
13 Ledningsarbete i mindre foretag, myndigheter m.m.

21 Specialister inom teknik och datavetenskap m m

22 Specialister inom biologi, halso- och sjukvard

23 Larararbete inom universitet, gymnasie- och grundskola
24 Annat arbete som kraver teoretisk specialistkompetens
31 Tekniker- och ingenjorsarbete m m

32 Biologi, halso- och sjukvard som kraver kortare hogskoleutb
33 Larararbete som kraver kortare hogskoleutbildning

34 Annat arbete som kraver kortare hogskoleutbildning

41 Kontorsarbete m.m.

42 Kundservicearbete

51 Service- och sakerhetsarbete (exkl 513)

513 Vard- och omsorgspersonal

52 Forsalningsarbete inom detaljhandel m.m.

61 Arbete inom jordbruk, tradgéard, skogsbruk och fiske

71 Gruv-, bygg- och anlaggningsarbete

72 Metallhantverk, reparatorsarbete m m

73 Finmekaniskt och grafiskt hantverk, konsthantverk m m
74 Annat hantverksarbete
81 Processoperatorsarbete
82 Maskinoperators- och monteringsarbete

83 Transport- och maskinforararbete
91 Servicearbete utan krav pa sarskild yrkesutbildning
92 Lantbruk m.m. utan krav pa sarskid yrkesutbildning
93 Annat arbete utan krav pa yrkesutbildning
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3.4 Sammanfattning av resultaten

Sammanfattningsvis visar analysen att risken for att pabérja sjukfall med
psykisk diagnos ar 28 procent hogre for kvinnor an for man. Sarskilt stor &r
skillnaden mellan kénen vad géller Angestsyndrom m.m. Vidare &r risken for
att paborja sjukfall med psykisk diagnos som hogst i aldrarna 30-39 ar och
nagot hogre for dem med barn i aldern 3-12 ar i familjen. Franskilda och
individer vars livskamrat avlidit har en markant forhojd risk for att paborja
sjukfall med psykisk diagnos. Risken &r ocksa nagot hogre for individer boende
i storstader och fororter &n for individer som bor pd mindre orter.

Vidare har individer som har en inkomst strax under medianinkomsten hogre
risk for att paborja sjukfall med psykisk diagnos, detta galler sarskilt for man
och i diagnosen Férstamningssyndrom. Offentliganstéllda har hogre risk att
paborja sjukfall med psykisk diagnos vilket géller bade for kvinnor och méan,
for mannen ar dverriskerna for offentliganstallda i jamforelse med
privatanstallda betydligt mer uttalade. Yrkesskillnaderna i sjukskrivning ar
valdokumenterade och risken for att paborja sjukfall &r generellt hogre i
mansdominerade sa kallade arbetaryrken. Risken for att paborja sjukfall med
psykisk diagnos ar daremot hogre i tjanstemannayrken och i sa kallade
kontaktyrken. Dessa skillnader i risk for sjukfall skulle till del kunna bero pa
skillnader i arbetsforhallanden i vid bemarkelse men ocksa pa mer specifika
skillnader i arbetsmiljo. | nésta avsnitt studeras detta nd&rmare genom att
illustrera samvariationen mellan olika aspekter pa arbetsmiljé och risken for
sjukskrivning for olika yrkesgrupper. En ytterligare viktig faktor som

1,30
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illustreras i nasta avsnitt ar olika yrkesgruppers storlek, vilket har stor
betydelse for yrkets bidrag till det totala antalet sjukfranvarodagar som ersétts
med sjukpenning.

4. Upplevd arbetsmiljé och risken att bli sjukskriven i
psykisk diagnos

4.1 Inledning

| tidigare analyser i rapporten har yrke fungerat som ett ungefarligt matt pa
arbetsforhallanden och arbetsmiljo. Eftersom yrke &r en av de variabler som i
flertal studier visat sig ha betydelse for risken att paborija ett sjukfall sa ar det
av intresse att vidare analysera samvariationen mellan arbetsmiljo, métt som
upplevd arbetsmiljo enligt Arbetsmiljoundersokningen, och risken att paborja
sjukfall, enligt analysen i féregaende kapitel. Sjalvrapporterade uppgifter om
psykosocial arbetsmilj6 kan kritiseras for att vara subjektiva. Det vetenskapliga
stodet for att anvanda sadana matt ar dock gott da studier for svenska
forhallanden visat pa en god samstammighet mellan sjalvrapporterad och
expertbeddmd matning av krav-kontroll modellen (Waldenstréom & Harenstam
2008).

For att undersoka betydelsen av arbetsrelaterade forhallanden for
sjukskrivningar inom psykiska sjukdomar lat davarande Riksforsakringsverket
i en studie fran 2002 typ av arbetsgivare och yrke tjana som indikatorer pa
arbetsmiljo (Riksforsakringsverket 2002). Rapporten visade att det ar vanligare
med sjukskrivningar for psykiska besvér inom yrken med hogre
utbildningskrav och mer teoretiskt inriktad utbildning an inom yrken med lagre
utbildningskrav och mer praktisk inriktning. Sjukskrivningar pa grund av
psykiska besvar var aven vanligare inom sa kallade kontaktyrken (t.ex. larar-,
vard-, omsorgs- och serviceyrken) och karriaryrken (t.ex. ledningsarbete,
dataspecialister, civilingenjorer, foretagsekonomer, journalister m.fl.). Detta
forhallande bekréaftas i en senare studie dar psykiska diagnoser utgjorde en
storre andel av de startade sjukskrivningarna inom yrken som kréver teoretisk
specialkompetens an i mer praktiska yrken. Flest sjukskrivningar med psykiska
besvar per anstalld pabdrjades bland praster, psykologer,
behandlingsassistenter, sdkerhetspersonal och 6vriga servicearbetare, dvs. det
som i den tidigare rapporten skulle falla under kontaktyrken (Férsékringskassan
2011b). Att psykiska besvar forefaller vanligare i kontaktyrken styrks &ven i en
rapport fran Arbetsmiljoverket dar det till storst del dr sysselsatta inom yrken
dar man arbetar med andra manniskor sasom patienter, klienter, elever etc. som
upplever sitt arbete som psykiskt pafrestande (Arbetsmiljoverket 2011a).

| en enkatundersokning som genomfordes av davarande Riksforsakringsverket,
RFV-HALS, var syftet bland annat att 6ka kunskapen om hur personer som
erhéll sjukpenning upplevde arbets- och livssituationen. | enkaten stalldes
fragor om individernas uppfattning om vad som var orsaken till
sjukskrivningen. Resultaten visade att det framst var faktorer i arbetsmiljon
som sjukskrivna uppfattade som orsaken till deras sjukskrivning
(Riksforsakringsverket 2003).

Arbetsmiljoverket har redovisat resultat som visar att personer som ar utsatta
for en dalig/bristfallig psykosocial arbetsmiljo med inslag av stress oftare an
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andra rapporterar sjukdomar och besvér (Arbetsmiljoverket 2011Db). | den
senaste undersokningen om arbetsorsakade besvar fran 2012 uppger nastan var
femte sysselsatt att de under det senaste aret haft nagon form av besvar som gar
att harleda till arbetet. *Utvecklingen sedan 1998 visar att andelen som uppgett
besvar, bade kroppsliga och andra var som storst 2003 for att darefter minska.
Jamfort med undersokningen 2010 har det inte skett nagon forandring i andelen
som uppger arbetsorsakade besvar i 2012 ars undersokning. Fysisk belastning
var fram till 2010 den vanligaste orsaken till besvér bland kvinnor. | den
senaste undersokningen fran 2012 har psykiska pafrestningar gatt om fysisk
belastning som den vanligaste orsaken till besvér hos kvinnor. Bland man ar
det daremot fortfarande fysisk belastning som uppges ligga bakom
arbetsorsakade besvar i storst utstrackning dven om skillnaden mellan besvér
pa grund av fysisk belastning och besvar till féljd av psykiska pafrestningar har
blivit mindre (Arbetsmiljoverket 2012).

4.2 Krav, kontroll och stod

For att beskriva brister i den psykosociala arbetsmiljon ar utgangspunkten
Karasek-Theorells krav-kontroll modell som beskrivits tidigare. Uppgifterna
om den upplevda psykosociala arbetsmiljon som anvands har bygger pa ett
urval av fragor fran Arbetsmiljéundersokningen 2011 som rér hoga krav i
arbetet, brist pa individuell kontroll uttryckt i termer av sma mojligheter att
paverka sin arbetssituation samt brist pa socialt stod fran chefer och
medarbetare. %

| det forsta diagrammet (Figur 13) visas samvariationen mellan upplevd
psykosocial arbetsmiljé enligt Arbetsmiljoundersékningen och risken att
paborja ett sjukfall oavsett diagnos for olika yrkesgrupper. Pa den lodrata axeln
visas ett index for upplevd psykosocial arbetsmiljo och pa den vagrata axeln
anges riskerna for att pabédrja ett sjukfall oavsett diagnos.?® Varje bubbla
representerar en yrkesgrupp och storleken pa bubblorna indikerar antalet
anstéllda i respektive grupp. Yrkena ar indelade enligt SSYK96 pa trestallig
niva. Grunden for diagrammen utgors av de yrken som det finns data for i
Arbetsmiljoundersokningen 2011 pa de utvalda fragorna (sammanlagt
tjugofem yrkesgrupper). Vilka yrken som &r namngivna i diagrammen beror
dels pa yrkesgruppens storlek, dels pa vad de uppvisar for risk att paborja ett
sjukfall och arbetsmiljoindex relativt de andra yrkesgrupperna.

2 Undersokningen genomférs av SCB vartannat ar pa uppdrag av Arbetsmiljoverket.

% psykosocialt arbetsmiljéindex: Tvungen att varje vecka dra in p& luncher, arbeta éver eller ta
med jobb hem — Minst halva tiden gar &t till att I6sa kravande problem — Upplever att man har
alldeles for mycket att gora (instammer helt/delvis) — Kan for det mesta inte/aldrig delvis
bestamma nér olika arbetsuppgifter ska goras — Ar for det mesta inte/aldrig med och beslutar
om uppléggningen av det egna arbetet — Upplever att inflytandet &r for litet (instdmmer
helt/delvis) — Kan som mest halva arbetstiden bestamma arbetstakten — Far for det mesta
inte/aldrig stod och uppmuntran fran chefer — Far for det mesta inte/aldrig stod och
uppmuntran fran arbetskamrater.

% Det framtagna indexet for brister i psykosocial arbetsmiljo ar beraknat utifrn ett ovagt
genomsnitt av vad respondenterna har svarat pa de utvalda fragorna. De yrken som har ett
index stdrre an 1 uppger i hogre utstrackning relativt évriga yrken att de upplever héga krav,
brist pa individuell kontroll och brist pa socialt stod i jobbet.
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Figur 13 Upplevda brister i psykosocial arbetsmiljé 2011 och risken att pabérja ett
sjukfall i samtliga diagnoser 2012, per yrke.
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Av Figur 13 framgar att den enskilt storsta yrkesgruppen som uppvisar en
overrisk for att paborja sjukfall oavsett diagnos &r vard- och omsorgspersonal.
Aven sjukskoterskor och barnmorskor uppvisar en 6verrisk att paborja sjukfall
i kombination med en upplevd bristande psykosocial arbetsmiljo.

Byggnadshantverkare och byggnads- och anldggningsarbete 16per hogre risk
for sjukskrivning generellt, men uppger i lagre utstrackning an andra grupper
brister i den psykosociala arbetsmiljon. Det &r troligt att dessa yrken &r mer

drabbade av fysiska diagnoser och skador dar den psykosociala arbetsmiljon

inte kan antas ha samma betydelse.

| det féljande diagrammet (Figur 14) visas risken att paborija ett sjukfall med
psykisk diagnos tillsammans med uppgifter om upplevd psykosocial
arbetsmiljo. Pa den lodrata axeln visas ett index for upplevd arbetsmiljo och pa
den vagrata axeln anges riskerna for att pabdrja ett sjukfall med psykisk

diagnos.
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Figur 14 Upplevda brister i psykosocial arbetsmiljo 2011 och risk att paborja ett

sjukfall med psykisk diagnos 2012, per yrke.
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De yrken som i hogre utstrackning &n andra upplever brister i den psykosociala
arbetsmiljon aterfinns inom vard, skola och omsorg. Vard- och omsorgsyrkena
uppvisar inte bara en éverrisk for sjukskrivningar i psykiska diagnoser utan
aven for sjukskrivning generellt. Sammanlagt uppgar antalet anstéllda
sjukskaterskor, barnmorskor (och 6vriga specialistsjukskoterskor), vard- och
omsorgspersonal, gymnasie-, grundskol- och forskollarare till knappt

820 000.>” Om antalet paborjade sjukfall 6kar i dessa grupper far det sdledes
stora effekter pa sjukpenningtalet.

4.3 Somnsvarigheter

Aterkommande sémnsvarigheter pa grund av tankar pé jobbet kan vara ett
tecken pa stress och hoga krav i arbetet. Att ofta uppleva somnbrist kan i sin tur
leda till utmattning och att arbetet upplevs som &n mer kravande. Ett flertal
vetenskapliga studier pa svenska data har visat pa sambandet mellan
somnsvarigheter och risken for l1angvariga sjukskrivningar (se t.ex. Akerstedt
m.fl. 2007 & 2010). Andra studier har funnit att kopplingen mellan
somnsvarigheter och sjukskrivning framst géller for psykisk sjukdom, framst
depressioner (Westerlund m.fl. 2008). | Arbetsmiljoverkets
Arbetsmiljéundersokning har andelen som uppger att de varje vecka har svart
att sova pa grund av tankar pa arbetet 6kat kraftigt under perioden 1993 till och
med 2005. Dérefter har andelen legat stabilt pa ungefar samma niva bland
kvinnor medan det bland man redovisades en signifikant minskning mellan
&ren 2005 och 2007. Ar 2011 var det 23 procent av kvinnorna och 18 procent
av méannen som uppgav att de hade arbetsrelaterade somnproblem varje vecka.
Kvinnor uppgav i nagot hogre utstrackning an man att de hade svart att koppla

2T SCB:s statistikdatabas, Yrkesregistret med yrkesstatistik, uppgifter frén 2011.
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av tankarna fran jobbet under fritiden, 46 procent av kvinnorna och 41 procent
av mannen. Oavsett kdn sa ar avkopplingssvarigheter vanligt forekommande
inom olika l&raryrken och chefspositioner, men kvinnliga grundskolel&rare
sticker ut da hela 83 procent uppger att de har svart att koppla bort arbetet
under fritiden (Arbetsmiljoverket 2011a).

| Figur 15 framkommer att de grupper som i hég utstrackning upplever
problem med sémnen pa grund av arbetet inte 16per en 6verrisk for att paborja
sjukfall generellt.?® Lérare &r en grupp som rapporterar att de har svart att sova
pa grund av tankar pa arbetet. For denna grupp ar dock risken att paborja
sjukfall oavsett diagnos lagre an for genomsnittet. Grupper som har en 6verrisk
att paborja sjukfall s& som byggnads- och anléaggningsarbetare och
fordonsforare rapporterar i mindre utstrdckning dn andra grupper problem med
somnen.

Figur 15 Sémnsvarigheter pga. jobbet 2011 och risk att paborja ett sjukfall i
samtliga diagnoser 2012, per yrke.
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8 Semnsvarighetsindex: Svart att sova varje vecka darfor att tankar pa jobbet haller en vaken.
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Stora yrkesgrupper som i nagot hogre utstrackning an andra uppger att de har
svart att sova varje vecka pa grund av tankar pa jobbet och dessutom uppvisar
en éverrisk for att paborja sjukfall med psykisk diagnos ar aterigen vard- och
omsorgspersonal. Storst problem med s6mn pa grund av arbetet uppger
personer inom lararyrken och dessa I6per ocksa en hogre risk for att paborja
sjukfall med psykisk diagnos relativt andra yrkesgrupper, se Figur 16.

Figur 16 Somnsvarigheter pga. jobbet 2011 och risk att paborja ett sjukfall med
psykisk diagnos 2012, per yrke.

Sémnsvarigheter 2 - 232 Gymnasielarar
m. fl. i
233 Grundskollarare
18 - @
16 -
14 -
122 Drift- och
,verksamhetschefer
12 - €
522 Forsaljare 341 Saljare 223 Barnmorskor m.fl.
detaljhandel m. Ward- och

T ersofa

‘3,2 13
23 Sjukskoterskor

0,7 0,8 0.9

20 §

833 Maskinfdrare 713 nggnadshantverkareo % RII:::I‘:I;;J:::::;T:rg
(]

0,6 -

&32 Fordonsférare

712 Byggnads- o
anldggningsarbetare

0,4

0,2 -

4.4 Fysisk arbetsmiljo

En fysiskt krdvande arbetsmilj6 kan vantas leda till en 6kad risk for
sjukskrivningar, framforallt i diagnoser kopplade till rérelseorganens
sjukdomar. For att illustrera den fysiska arbetsmiljén har fragor som ror
kroppsstallning i arbetet valts ut. Den genomsnittliga andelen som uppger att
de arbetar minst en fjardedel av tiden antingen framatbojd utan stod; i vriden
stéllning eller med armarna i héjd ovanfor axlarna har indexerats for att ge en
indikator pé anstrangande fysisk arbetsmiljo.?

Sett till sjukskrivningar i samtliga diagnoser sa finns det en tydlig samvariation
med en fysiskt anstrangande arbetsmiljo, se Figur 17. Starkast samband
uppvisas for fysiska arbeten som byggnads- och anlaggningsarbete. Aven
vardpersonal uppger i hdg utstrackning att de tillbringar en stor del av
arbetstiden i nagon fysiskt anstrangande kroppsstallning och léper samtidigt
hogre risk for sjukskrivning generellt. Aven om den fysiska arbetsmiljon har
blivit battre i Sverige Over tid ar det fortfarande en mycket viktig faktor bakom

2 Arbetar framatbdjd utan stod for hander eller armar minst en fjardedel av tiden; arbetar i
vriden arbetsstallning minst en fjardedel av tiden; arbetar med hénderna upplyfta i hdjd med
axlarna eller hogre minst en fjardedel av tiden.
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manga langvariga sjukskrivningar (Lidwall m.fl. 2009), sarskilt for sjukdomar i
rorelseorganen (Hansson & Jensen 2004).

Figur 17 Fysiskt anstrangande kroppsstallning 2011 och risk att paborja ett sjukfall
i samtliga diagnoser 2012, per yrke.
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Som forvantat samvarierar inte risken for sjukskrivning i psykiska diagnoser
med en anstrangande fysisk arbetsmiljo i samma utstrackning som de mer
psykosociala arbetsmiljofaktorerna, se Figur 18.

Figur 18 Fysiskt anstrangande kroppsstéllning 2011 och risk att pabdrja ett
sjukfall med psykisk diagnos 2012, per yrke.
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4.5 Sammanfattning av resultaten

Analysen ovan visar att det finns en tydlig samvariation mellan upplevda
brister i psykosocial arbetsmiljo och risk att paborja sjukfall med psykiska
diagnoser. Aven sémnsvaérigheter pa grund av tankar pa jobbet samvarierar
tydligt med risken att pabadrja sjukfall med psykiska diagnoser. Bland dem som
upplever en anstrangande fysisk arbetsmiljo finns en tydlig samvariation med
risk for att paborja sjukfall generellt.

Vard- och omsorgsyrkena uppvisar inte bara en 6verrisk for sjukskrivningar i
psykiska diagnoser utan aven for sjukskrivning generellt. Sammanlagt uppgar
antalet anstéllda sjukskoterskor, barnmorskor (och dvriga
specialistsjukskaterskor), vard- och omsorgspersonal, gymnasie-, grundskol-
och forskollarare till knappt 820 000. Om antalet pabdrjade sjukfall ékar i
dessa grupper far det saledes stora effekter pa sjukpenningtalet.

5. Partiell omfattning, sjukfallens avslutning samt
aterkommande sjukfall

For att ge en fordjupad bild av de sjukfall som paborjas med en psykisk
diagnos sa har inom ramen for arbetet med regeringsuppdraget omfattande
analyser genomforts av hur vanligt féorekommande det ar med partiell
omfattning i sjukfallen med psykiska diagnoser, hur sjukfallen avslutas samt
hur risken for aterkommande sjukfall ser ut i olika diagnosgrupper.

5.1 Sjukfall med partiell omfattning

Mojligheten att vara sjukskriven pa deltid har funnits sedan den allmanna
sjukforsékringen infordes 1955. Syftet med sjukskrivning med partiell
omfattning (deltidssjukskrivning) ar att behalla en kontakt med arbetslivet och
darigenom ta tillvara arbetsférmaga hos den sjukskrivna individen dar
arbetsformagan inte ar helt nedsatt. Deltidssjukskrivningen kan ocksa ses som
en del av rehabiliteringsprocessen fér snabbare atergang i arbete. Det ar
vanligare med inslag av partiell omfattning for kvinnor jamfort med man, bade
inom psykiska sjukdomar och generellt. | jamforelse mellan psykiska
sjukdomar och samtliga diagnoser &r det dock storre skillnad i forekomst av
partiell omfattning for man an for kvinnor. | de olika aldersgrupperna sa ar det
mer vanligt forekommande med inslag av deltid i aldrarna 30-59 ar (for sjukfall
oavsett diagnos). Detta motsvarar de aldrar da kopplingen till arbetsmarknaden
sannolikt ar som starkast. | samtliga aldersgrupper &r det vanligare med partiell
omfattning inom psykiska sjukdomar &n inom andra diagnosgrupper.
Resultaten fordelade pa kon och alder aterfinns i bilaga 2.

Av Figur 19 framgar att endast heltidsomfattning &r mindre vanligt
férekommande i gruppen med psykiska diagnoser. Det ar mer vanligt
forekommande att starta sjukfallet pa heltid och avsluta med 25 procents
omfattning bland individer som paborijat sjukfallet med psykisk diagnos an for
individer som pabarjat sjukfall med andra diagnoser.
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Figur 19 Andel pabérjade sjukfall 2005-2012 med olika omfattningsgrader inom
psykiska sjukdomar respektive samtliga diagnoser.
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Inom psykiska diagnoser ar det vanligast med inslag av deltid i de tva mest
vanligt forekommande diagnosavsnitten Forstamningssyndrom och
Angestsyndrom m.m., se Figur 20. Det &r aven relativt vanligt forekommande
inom diagnosgruppen Beteendestorningar med fysiologiska rubbningar (som
bl.a. innehaller icke organiska somnstorningar).

Figur 20 Andel paborjade sjukfall 2005-2012 med inslag av deltid och endast heltid
per diagnosavsnitt inom psykiska sjukdomar.
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F20-F29 Schizofreni, schizotypa stérningar och
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F29-F99 Ospecificerad psykisk stdming

FB0-FBA Stdrningar av psykisk utveckling

F70-F79 Psykisk utvecklingsstérning
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Figur 21 visar att det finns tydliga skillnader mellan dem som befinner sig i
arbete och dem som &r arbetslGsa nér det galler forekomsten av partiell
omfattning. Andelen av pabdrjade sjukfall med partiell omfattning ar storre
inom psykiska sjukdomar, men skillnaden i férekomst mellan anstéllda med
sjuklon och arbetsldsa aterfinns i samtliga diagnoser.
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Figur 21 Andel av pabdérjade sjukfall med inslag av deltid per forsakradtyp och ar.
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Det finns dven stora variationer vad galler inslag av partiell omfattning inom
olika yrken. Mest vanligt forekommande ar det med inslag av partiell
omfattning (bade vad galler psykiska sjukdomar och generellt) inom arbeten
som kraver teoretisk specialistkompetens, dvs. dér det normalt krévs langre
hdgskoleutbildning och akademisk examen. Det &r &ven vanligt med inslag av
partiell omfattning inom sé kallade kontakt- och karriaryrken. De yrken dar det
ar minst vanligt med inslag av partiell omfattning ar yrken som traditionellt
bendmns arbetaryrken. En forklaring till detta skulle kunna vara att det kan
vara svarare att kombinera den typen av arbetsuppgifter med
deltidssjukfranvaro. For mer utforliga resultat om forekomsten av partiell
omfattning fordelat pa yrke, se bilaga 2.

5.2 Sjukfallens avslutningsanledning och aterkommande
sjukfall

Har redovisas analyser av hur sjukfall med psykisk diagnos avslutas och om
det ar mer vanligt forekommande att aterkomma med ett nytt sjukfall vid
sjukfall med psykiska diagnoser jamfort med 6vriga diagnoser.*

Nar ett sjukfall avslutas sa att den forsakrade inte langre uppbar ersattning fran
sjukforsakringen sa har Forsakringskassan inte langre majlighet att via
myndighetens register folja vad som hander. Tidigare rapporter fran
Forsakringskassan har visat att, i de fall sjukfallet avslutas och detta inte foljs
av att sjuk- eller aktivitetsersattning beviljas sa ar det mest vanligt
forekommande att personen atergar i arbete eller star till arbetsmarknadens
forfogande (arbetslos) (Forsakringskassan 2007 & 2013e). | den foljande
redovisningen kommer vi att studera sannolikheten att sjukfallen avslutas
genom att ersattning inte langre betalas ut fran Forsakringskassan, detta utfall
kommer att benamnas “atergang i arbete”. Den andra avslutningsanledningen

% Datamaterialet omfattar alla individunika sjukskrivningar under &ren 2005 till 2012 med
uttagsdatum i Forsakringskassans databas MiDAS 8:e april 2013. Med individunika menas att
varje individ endast ingar med sin forsta sjukskrivning under namnda period.
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som studeras ar om sjukfallet dvergar i sjuk- eller aktivitetsersattning det vill
saga att individen pa grund av sjukdom helt eller delvis kommer att sakna
arbetsformaga for dverskadlig tid.

Analysen gors genomgaende med Cox proportional hazard regression.* |

avslutningsanalyserna beraknas tiden fram till atergang i arbete eller fram till
beviljande av sjuk- eller aktivitetsersattning. I analysen av aterkommande
sjukfall beraknas tiden fram till att ett nytt sjukfall paborjas fran den sista
ersatta sjukdagen i foregaende sjukfall.

| analyserna kontrolleras for ett antal bakgrundsvariabler som gallde vid
tidpunkten for sjukfallets borjan. Dessa variabler &r kon (&ven separata
analyser for kvinnor och man har genomforts), alder, civilstand, barn och deras
alder, fodelseland i regioner, SKL:s kommungruppsindelning 2011,
forsékradtyp/sysselsattning (anstalld med sjuklon, arbetslos etc.),
utbildningsniva (SUN2000), Yrke (SSYK96) samt sjukskrivningsar.
Kategoriseringen av variablerna och resultaten i sin helhet framgar av bilaga 3.

5.2.1 Atergéng i arbete

Redan i delrapporteringen av uppdraget konstaterades att psykiska sjukdomar
innebar mer langvariga sjukfall jamfort med andra diagnosgrupper
(Forsékringskassan 2013a). Detta har dven konstaterats i tidigare analyser som
Forsakringskassan genomfort (Férsakringskassan 2011a).

| denna analys anvands sjukfall som har pabdrjats under 2005 till och med
forsta kvartalet 2010 for att fa en tredrig uppfoljningsperiod for alla sjukfall.
Detta kriterium gor att den &ldsta aldersgruppen 60 ar och aldre exkluderats ur
analysen. Atergangen i arbete ar ndrmare halften sa stor for sjukfall med
psykisk diagnos som fér genomsnittet dver alla diagnoser, se Figur 22.%
Monstret med langre sjukfall och lagre atergang i arbete for psykiska
sjukdomar och sjukdomar i muskuloskeletala systemet jamfort med 6évriga

® De matt som redovisas &r s& kallade Hazard rates férkortat HR och kan ses som den relativa
risken eller chansen for att en handelse intraffar Gver tid, exempelvis atergng i arbete eller ett
nytt sjukfall. Podngen med en s&dan analys jamfort med en vanlig binominal logistisk
regression &r att den mater den tid det tar for en handelse att intraffa. Ett HR-varde som
overstiger 1,0 tolkas som en hégre risk (kortare tid till handelse) och ett varde under 1,0 en
lagre risk (langre tid till handelse) jamfort med en referenskategori som definitionsméssigt ges
vardet 1,0. En jamforelse kan ocksa goras gentemot riskgenomsnittet dver alla kategorier i en
variabel och det gors for diagnos eftersom det i detta fall saknas en lamplig jamforelsenorm,
detta genomsnitt ges ocksa definitionsmassigt vardet 1,0.

82 Eor analyserna av atergang i arbete och sjuk- eller aktivitetsersattning anvands sjukfall 6ver
14 dagar paborjade under perioden 2010 till och med 2012. Skalet till detta &r att ha sa aktuella
data som majligt och att sjukfallen ska ha pabdrjats efter de stora forandringarna i regelverket
som genomfordes under 2008 med tidsgrénser i sjukforsakringen, hogre krav for beviljande av
sjukerséttning samt forsékringsmedicinskt beslutsstéd med rekommenderade
sjukskrivningstider for olika sjukdomar. For atergang i arbete kommer dock analyser
genomforas for om atergang i arbete har forandrats 6ver tid och da anvinds data for hela
perioden 2005 till och med 2012 pabdrjade sjukfall kvartal 1-3 och med en maximal
uppféljningsperiod om 180 dagar per sjukskrivning for att gora jamforelsen mellan aren
rattvisande.
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diagnoser har dven framkommit i andra svenska studier (von Celsing m.fl.
2012). En litteraturdversikt har identifierat en mangd mojliga
forklaringsfaktorer utéver rent medicinska till att dtergangen i arbete &r lagre
bland sjukskrivna med psykisk diagnos. Exempel pa sadana &r arbetsrelaterade
faktorer, familjehistoria, halsorelaterat beteende samt socioekonomisk status
(Blank m.fl. 2008).
Liksom tidigare konstaterats &r dock skillnaderna stora inom gruppen psykiska
sjukdomar (Forsakringskassan 2013a). Lagst ar atergangen i arbete inom
diagnosgruppen Organiska psykiska storningar (FO0-F09), vilken bland annat
innefattar demens och andra psykiska storningar orsakade av hjarnskada eller
fysisk sjukdom. Individer med den mest vanligt férekommande psykiska
diagnosen Anpassningsstorningar och reaktioner pa svar stress har god prognos
for att lamna sjukforsakringen, bade kvinnor och méan och sannolikheten ligger
nastan pa genomsnittet for alla sjukdomar.
Figur 22 Atergéng i arbete (HR) i sjukfall p&bérjade 2010-2012 efter psykisk diagnos
(genomsnittet 6ver alla kapitel utgor referenskategori = 1).
F43 Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress
F10-19 Psykoaktiva substanser
F50-59 Fysiologiska rubbningar
F41 Andra &ngestsyndrom
F32 Depressiv episod
F30,34,38,39 Ovriga forstamningssyndrom
F33 Recidiverande depressioner m Man
FO0-F99 Psykiska sjukdomar
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Psykiska storningar orsakade av psykoaktiva substanser (framst alkohol) har
hogre atergang i arbete d4n genomsnittet. Dodligheten i alkoholrelaterad psykisk
sjukdom &r dock hog vilket indikerar att det trots hog atergang i arbete &r fraga
om en allvarlig sjukdom (Wedegaertner m.fl. 2013b).

Den andra mycket vanliga psykiska diagnosen ar Depressiv episod. Inom
denna diagnos ar sjukfallen langre och atergangen i arbete ar drygt 20 procent
lagre an for genomsnittet. Pa den undre delen av skalan, med mycket lag
sannolikhet att aterga i arbete aterfinns fler mer allvarliga psykiska diagnoser
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som Bipolér sjukdom, Schizofreni, Utvecklingsstorningar och
Beteendestorningar hos vuxna.

Arbetsldsa sjukskrivna har endast halften sa stor atergang i arbete jamfort med
anstallda, se Figur 23. Aldre studier har bland annat visat att arbetslésa
sjukskrivna oftare har en ansamling av problem som exempelvis social
isolering, psykisk sjukdom och missbruksproblem (Lidwall 1997). Det &r dock
svart att uttala sig om orsakssambanden har. | avsnitt 3 konstaterades att
arbetslosa har en lagre risk generellt for att paborja ett sjukfall langre &n 14
dagar men att risken inte skiljde sig fran anstalldas risk for psykiska
sjukdomar. Visserligen kan arbetslosheten i sig 6ka sjukfallslangden men
arbetslosheten kan ocksa bero pa en langvarigt nedsatt arbetsformaga (Virtanen
m.fl. 2003). I en nyligen publicerad forskningsoversikt ges stdd for tolkningen
att nedsatt arbetsformaga okar risken for arbetsloshet eftersom psykisk ohalsa
signifikant 6kar risken for framtida arbetsloshet (van Rijn m.fl. 2013).

Figur 23 Atergéng i arbete (HR) i sjukfall paborjade 2010-2012 efter
sysselsattning (anstalld utgdr referenskategori = 1).
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| Figur 24 visas resultat fran analyser av hur atergangen i arbete andrats éver
tid med kontroll for ett stort antal bakgrundsfaktorer. Den vénstra delen av
figuren visar utvecklingen for psykiska sjukdomar och den hogra utvecklingen
generellt for alla sjukskrivningsorsaker (diagnoser). | figuren anges atergangen
i arbete (HR) pa den vanstra vertikala Y-axeln och antalet nya sjukfall anges pa
den hdgra Y-axeln. Som framgar av figuren sa minskade antalet nya sjukfall
successivt fram till och med 2009 men har darefter 6kat for de psykiska
sjukdomarna medan de legat relativt stilla for alla orsaker. Atergangen i arbete
steg fram till 2009 samtidigt som antalet nya sjukfall successivt minskade. Att
sjukfallen blev féarre och kortare efter &ndrade regler och regeltillampning
under 2008 har tidigare rapporterats i flera studier (Forsakringskassan 2011a,
Hégglund 2010, Lidwall 2013). Efter 2009 har antalet nya sjukfall med psykisk
sjukdom Okat medan atergangen i arbete successivt minskat fram till och med
2012.
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Figur 24 Atergéng i arbete (HR) i sjukskrivningar pabdrjade Q1-Q3 2005-2012 och antal
paborjade nya sjukfall efter startar (2005 utgor referenskategori for atergang i

arbete = 1).
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5.2.2 Sjukersattning eller aktivitetsersattning

Diagnosen har stor betydelse for om ett langre sjukfall leder till sjuk- eller
aktivitetsersattning (SA). Tidigare studier har funnit att risken for fortida
uttrade ur arbetslivet pa grund av sjukdom och varaktig nedséttning av
arbetsformagan ér hogre for sjukfall med psykiska sjukdomar jamfort med de
flesta andra fysiska sjukdomar (Gjesdal & Bratberg 2003). Detta galler sarskilt
bland mén (Vaez m.fl. 2007, Karlsson m.fl. 2008). I Figur 25 redovisas risken
(HR) for SA i sjukfall dver 14 dagar for psykiska sjukdomar.®® Risken for SA
for den som pabarijar ett sjukfall med psykisk sjukdom &r 57 procent hogre for
maén, och 32 procent hogre for kvinnor, jamfort med genomsnittet Over alla
diagnoser. Aven om monstret med hogre risk for SA for psykisk sjukdom
galler for bade kvinnor och man galler i likhet med tidigare studier att risken ar
hogre relativt andra sjukdomar for man (Vaez m.fl. 2007, Karlsson m.fl. 2008).

Skillnader i risken for SA finns ocksa inom gruppen psykiska sjukdomar, se
Figur 25. Sarskilt hog risk aterfinns i sma sjukdomsgrupper som Organiska
psykiska storningar, Utvecklingsstérningar m.m. och Personlighetsstérningar
hos vuxna. Hogre risk for SA finns ocksa i storre sjukdomsgrupper som
innebar allvarligare psykisk sjukdom sasom Schizofreni och Bipolar sjukdom.
De vanligaste psykiska sjukskrivningsorsakerna Anpassningsstorningar och
reaktion pa svar stress samt Depressiv episod har daremot en lagre risk for SA
jamfort med genomsnittet 6ver alla diagnoser, dven de fysiska, se Figur 25.
Maonstret 6ver vilka psykiska sjukfallsdiagnoser som innebéar hogre risk for SA
ar relativt likartat for kvinnor och mén. En tydlig skillnad &r dock
missbruksdiagnoserna (psykoaktiva substanser) som fér mén innebér en tkad
risk for SA med 74 procent, men for kvinnor innebér en 18 procents lagre risk
for SA, jamfort med genomsnittet for alla diagnoser.

* Det som redovisas ar den forsta sjukskrivningsdiagnosen som kan andras éver tid. Den
faktiska diagnosen eller diagnoserna som ligger till grund for ratten till sjukerséttning eller
aktivitetsersattning kan ocksa vara en annan.
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Figur 25 Sjuk- eller aktivitetsersattning (HR) i sjukfall paborjade 2010-2012 efter psykisk
diagnos (genomsnittet dver alla kapitel utgor referenskategori = 1).
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Arbetsldsa sjukskrivna har en narmare tre ganger sa stor risk for SA jamfort
med anstéllda, se Figur 26. Liksom for atergangen i arbete skulle
arbetslosheten i sig kunna vara en orsak till den 6kade risken fér SA men mer
sannolikt &r det att arbetslésheten i sig dr en orsak av den langvarigt nedsatta
arbetsformagan (Virtanen m.fl. 2003) sarskilt pa grund av psykiska besvar (van
Rijn m.fl. 2013).
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Figur 26 Sjuk- eller aktivitetsersattning (HR) i sjukfall pAbérjade 2010-2012 efter
sysselséttning (anstalld utgdr referenskategori = 1).
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5.2.3 Nytt sjukfall inom tre ar

| delrapporten framkom att det var relativt vanligt med tidigare sjukfall fér
personer som paborijar ett sjukfall med psykisk diagnos, ungefar var tredje
individ hade haft ett sjukfall langre dn 14 dagar aret innan det aktuella
sjukfallet, men variationerna var stora inom de psykiska sjukdomarna
(Forsakringskassan 2013a). | den mer ingaende analys som har genomforts, av
tiden fram till ny sjukskrivning inom tre ar fran att den foregaende avslutats,
framkommer att risken for framtida sjukfall & marginellt forhojd fér man
sjukskrivna i psykiska diagnoser relativt genomsnittet for alla sjukdomar, se
Figur 27. For kvinnor med sjukfall i psykisk diagnos finns ingen skillnad i risk
for nytt sjukfall jamfért med genomsnittsrisken for alla sjukdomar. En tidigare
hollandsk studie har rapporterat att risken for aterkommande sjukskrivning var
hogst for muskuloskeletala sjukdomar foljt av psykiska sjukdomar vilket delvis
Overensstdimmer med de resultat som har redovisas (Roelen m.fl. 2010).

Det finns tydliga skillnader i risken for nytt sjukfall inom de psykiska
sjukdomarna, se Figur 27. Hogst ar risken for att paborja ett nytt sjukfall i
sjukdomar som per definition innebar aterkommande skov sasom Bipolar
sjukdom och Recidiverande depressioner eller har hog aterfallsrisk sasom
Missbruksproblematik. Depressioner har en nagot forhojd risk vilket i
kommande sjukfall da ska betecknas som en Recidiverande depression.
Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress har daremot en nagot lagre
risk for nytt sjukfall &n genomsnittet for alla sjukdomar. Nagra av sjukdomarna
med hog risk for SA (se Figur 25) har har Iag risk for nytt sjukfall vilket delvis
beror pa att de istéllet i hogre grad har dvergatt till SA.
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Figur 27 Nytt sjukfall inom tre ar (HR) i sjukskrivningar pabérjade Q1 2005-Q1 2010 efter
psykisk diagnos (genomsnittet dver alla diagnoskapitel utgor referenskategori = 1).
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| Figur 28 redovisas vilka typer av sjukdomar som ar aktuella for de med ett
initialt sjukfall i psykisk sjukdom som inom tre ar pabdrjat ett nytt sjukfall,
langre dn 14 dagar. Narmare hélften av sjukfallen avser ett nytt sjukfall med
psykisk diagnos, men andra fysiska sjukdomar ar ocksa mycket vanliga som ny
huvudsaklig sjukskrivningsorsak.
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Figur 28 Diagnos i nytt sjukfall inom tre ar for individer initialt sjukskrivna for

psykisk sjukdom Q1 2005-Q1 2010.
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| Figur 29 redovisas vilken sjukdomstyp som ar aktuell i nytt sjukfall for dem
som haft ett sjukfall i de tva vanligaste psykiska sjukdomarna, Depressiv
episod och Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress. For Depressiv
episod &r det vanligast med nytt sjukfall inom samma kategori psykiska
sjukdomar, men sjukfall i annan psykisk sjukdom é&r inte ovanligt. Mer an
halften har dock en fysisk sjukdom eller sjukfall orsakat av skada. Aven for
anpassningsstérningarna och stressreaktionerna ar det mycket vanligt med ett
nytt sjukfall i samma sjukdomsgrupp. Forstdmningssyndrom drabbar 13
procent men nastan tva tredjedelar pabarjar ett sjukfall i en fysisk sjukdom
eller for skador.

Figur 29 Diagnos i nytt sjukfall inom tre ar for individer med initialt sjukfall for Depressiv episod
eller Anpassningstérningar och reaktion pa svar stress, sjukskrivningar paborjade Q1
2005-Q1 2010.
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5.3 Sammanfattning av resultaten

Sammanfattningsvis visar analysen av partiell omfattning, avslutnings-
anledningar och aterkommande sjukfall att:

Partiell omfattning ar mer vanligt forekommande i sjukfall med psykisk
diagnos jamfort med Ovriga diagnoser. FOr sjukfall med psykisk diagnos &r det
aven mer vanligt férekommande att sjukfallet inleds med en period med hel
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omfattning for att dérefter avslutas med partiell omfattning. Analyserna visar
aven att partiell omfattning ar mer vanligt férekommande i de tva stora
diagnosgrupperna inom de psykiska diagnoserna; Forstdmningssyndrom samt
Angestsyndrom m.m. Sjukfall fér personer med psykiska diagnoser som &r
arbetsldsa har i mindre utstrackning partiell omfattning &n sjukfall for personer
som har en anstéllning. Mest vanligt forekommande med partiell omfattning i
sjukfall med psykisk diagnos &r det for personer i yrken som kréver teoretisk
specialkompetens.

Vad géller sjukfallens avslutning visar analyserna att tergangen i arbete ar
halften sa stor for psykiska sjukdomar jamfort med genomsnittet for alla
sjukdomar. Det finns dock stora skillnader inom de psykiska sjukdomarna -
Anpassningsstorningar och reaktioner pa svar stress har en relativt god prognos
for atergang i arbete jamfort med svarare psykiska sjudomar sasom Bipolar
sjukdom och Schizofreni. Over tid s& har atergangen i arbete for psykiska
sjukdomar 6kat under perioden 2006 till och med 2009 men har darefter
aterigen minskat. Arbetslosa sjukskrivna har samre prognos for atergang i
arbete och markant hogre risk for sjuk- eller aktivitetsersattning.

Sjukfall med psykiska sjukdomar leder i hogre grad till sjuk- eller
aktivitetsersattning an de flesta andra sjukdomar. Sarskilt hdg ar risken for
svarare psykiska sjukdomar och medfodda psykiska funktionsnedsattningar
eller forvéarvade hjarnskador. FOr de mest vanligt forekommande psykiska
sjukdomarna, Férstamningssyndrom och Angestsyndrom m.m. &r risken
betydligt lagre.

Sjukfall med psykisk sjukdom leder i marginellt hogre grad till ett nytt sjukfall
nér hansyn tas till flera bakgrundsfaktorer hos dem som varit sjukskrivna. Inom
de psykiska sjukdomarna finns dock tydliga variationer dar aterkommande
sjukfall ar betydligt vanligare for svarare psykiska sjukdomar sasom Bipolar
sjukdom, Recidiverande depressioner, Schizofreni och Missbruk av
psykoaktiva substanser. Det mest vanligt forekommande &r att den som haft ett
sjukfall med psykisk diagnos aterigen pabarjar sjukfall med psykisk sjukdom,
vanligtvis inom samma sjukdomskategori. Det &r dock tdmligen vanligt att nytt
sjukfall paborijas i fysisk sjukdom eller pa grund av forvarvade skador.

6. Diskussion

Inom ramen for arbetet med denna rapport har risken att paborja sjukfall i
allménhet och med psykisk diagnos i synnerhet skattats med hjalp av en modell
som omfattar hela befolkningen. Denna typ av analys har inte genomforts pa
svenska data tidigare. De resultat som framkommit harmonierar dock val med
resultat fran tidigare mindre undersokningar bade i Sverige och internationellt.

Risken att paborija sjukfall med psykisk diagnos var under 2012 storst inom i
stort sett samma yrken som for 20 ar sedan (Riksforsakringsverket 2002). | en
sammanstallning som Statens Folkhalsoinstitut genomfort utifran
Arbetsmiljoundersokningen framgar att &ven om sma variationer skett var
andelen anstéllda som uppgav att de hade en arbetssituation med hdga krav, lag
kontroll och/eller daligt socialt stod pa ungefar samma niva 2009 som 1995
(Statens folkhalsoinstitut 2011).



e mey = 50 (94)
L] Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013

De sammanstallningar av risker att paborja ett sjukfall med psykisk diagnos
och upplevd arbetsmiljo enligt Arbetsmiljéundersékningen som redovisats i
kapitel 4 visar att en del av de grupper som rapporterar bristande psykosocial
arbetsmiljo och dar risken att paborja ett sjukfall med psykisk diagnos ar hog
aven tillhor de allra storsta grupperna pa arbetsmarknaden. I en rapport fran
OECD forstarks denna slutsats; OECD konstaterar att en stor del av dem som
lider av psykisk sjukdom finns pa arbetsmarknaden (OECD 2012). Detta
innebar att det ar viktigt att arbeta med att tidigt identifiera och atgarda
psykosociala arbetsmiljoproblem for att darmed forebygga psykisk ohélsa.

Internationella prevalensstudier har visat att debutaldern for angestrelaterade
sjukdomar &r i 20-arsaldern medan debutaldern for depressioner infaller senare,
i 30-arsaldern, vilket ssmmanfaller med de aldrar dd manga véljer att bilda
familj. Familjebildning i kombination med arbetslivet innebar en sérskild
belastning for bada foraldrarna och for kvinnor i synnerhet. Nagot som ocksa
framkommit i en tidigare rapport fran Forsakringskassan (Forsakringskassan
2013b). Risken att pabdrja sjukfall med angestrelaterade sjukdomar &r hégre
for bade kvinnor och man nar barnen ar sma, 3-8 ar. Nar barnen blir stérre, 9-
12 ar 6kar risken att paborja sjukfall med en depressionsdiagnos. Hog press pa
produktivitet och kostnadsbesparingar i arbetslivet skapar mojligtvis en
sammanlagd livssituation som gor att enskilda faktorer pa jobbet och i hemmet
blir “droppen” som utlser en sjukdomsepisod som leder till franvaro fran
arbetet.

Arbete ar viktigt for den psykiska hélsan, dock inte under vilka omstandigheter
som helst (Waddell m.fl. 2006). Inom ramen for sjukférsakringen finns
mojlighet till deltidssjukskrivning, nagot som ar unikt for Sverige och de
nordiska landerna. Senaste decenniet har deltidssjukskrivning setts som ett
viktigt verktyg i rehabiliteringen av individer med nedsatt arbetsférmaga i
allmanhet och for dem med nedsatt arbetsférmaga pa grund av psykisk
sjukdom i synnerhet. Det har dock &ven framforts att detta kan vara
problematiskt i de fall arbetssituationen &r en del av orsaken till problemen.
Analyserna inom ramen for detta arbete antyder att partiell omfattning i
dagslaget tillampas som en del av rehabiliteringen vid psykiska sjukdomar.

| takt med att det blivit mer vanligt forekommande med sjukfranvaro pa grund
av psykisk ohalsa, sa har kainnedomen om denna problematik okat i samhéllet.
Inom sjukvarden har kunskaperna samt moéjligheterna att diagnostisera och
behandla psykisk sjukdom 6kat. OECD papekar dock i en nyligen publicerad
rapport att sjukvarden i manga lander i allt for stor utstrackning ar inriktad pa
behandling av svara psykiska sjukdomar och &r samre rustad for att méta
behoven for de patienter som lider av de mer vanligt forekommande psykiska
sjukdomarna, sa som storre delen av depressioner, angest- och stressreaktioner
(OECD 2012).

Redovisningen i denna rapport har, i enlighet med uppdraget fran regeringen,
fokuserat pa att beskriva sammansattningen av nya sjukfall med psykiska
diagnoser och karakteristika for de personer som paborjar sjukfall med psykisk
diagnos. Det finns dock andra viktiga aktorer vars roller for dessa sjukfall inte
analyserats har. Varden och lakarna; spelar sa som utfardare av lakarintyg och
utforare av behandlingar, en mycket viktig roll. En annan viktig aktor i dessa
sammanhang &r arbetsgivarna. Resultaten inom ramen for denna rapport har



e mey = 51 (94)
L] Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013

visat att en stor del av arbetet med att forebygga psykisk ohélsa borde ske pa
arbetsplatserna.

Aven Arbetsformedlingen spelar en viktig roll i sammanhanget. Regeringen
har bland annat gett Arbetsférmedlingen medel for att utdka antalet platser med
sarskilt introduktions- och uppféljningsstod, SIUS. Malgruppen for SIUS ar
bland annat de som beviljats Aktivitetserséttning, varav en stor andel har en
psykisk diagnos.

Den sista viktiga aktoren ar Forsakringskassan sjalv. For att battre mota
behoven for de personer som uppbar sjukpenning med psykiska diagnoser
arbetar Forsakringskassan med att differentiera handlaggningen av langa
sjukfall, dar psykiska sjukdomar namns sarskilt, inom ramen for projektet ”En
enklare sjukforsékringsprocess”. Syftet med projektet &r att ge personliga
handlaggare fordjupade kunskaper om diagnoser som ar vanligt forekommande
i langre sjukfall for att pa sa satt skapa forutsattningar for ett battre bemotande
och oka kvaliteten i handlaggningen. Om kunskaperna om vilka
aktivitetsformagebegransningar som i normala fall upptrader med olika
diagnoser okar finns aven mojligheter att 6ka kvaliteten i
arbetsformagebedomningarna. Genom den differentierade handlaggningen ska
aven mojligheterna for handldggarna att avgéra om och nér det kan vara
aktuellt med partiell omfattning i sjukfallet forbattras. En férhoppning ar aven
att kommunikationen med varden kommer att utvecklas och bli effektivare da
handlaggarna far battre kunskaper om olika diagnoser.

Ett arbetssatt som inte ar sarskilt inriktat pa personer med psykisk diagnos men
som syftar till att battre tillvarata méjligheterna for personer som uppbar
sjukpenning generellt & Gemensam kartladggning. Inom ramen fér Gemensam
kartlaggning kan Forsékringskassan och Arbetsformedlingen gemensamt traffa
personer som uppbér sjukpenning eller aktivitetsersattning och har behov av
samordnade rehabiliteringsinsatser for att kartlagga den nuvarande situationen
och gora en planering for framtida insatser och eventuell atergang i arbete.
Inom ramen for den gemensamma kartlaggningen kan aven arbetsgivare,
vardgivare eller kommunen medverka och bidra till att den forsékrade far ratt
insatser for att kunna borja arbeta eller aterga i arbete.

Fragan om orsakerna till 6kningen av antalet nya sjukfall som observerats de
senaste aren har inte studerats inom arbetet med denna rapport. Fragan har
dock starka kopplingar till sjukfranvaron i psykiska diagnoser da en stor del av
okningen i nya sjukfall har varit just sjukfall med psykisk diagnos.
Redovisningen inom ramen for detta arbete har avsett utvecklingen till och
med 2012. Under 2013 har dock 6kningen av nya sjukfall med psykisk diagnos
fortsatt. Fragan berdrs i en rapport fran Forsakringskassan om
sjukforsakringens utveckling (Forsékringskassan 2013d). Foérsékringskassan
kommer dven under 2014 att fortsétta studera denna fraga inom ramen for ett
uppdrag fran regeringen (dnr 041154-2013.).
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Bilaga 1. Riskanalyser
Tabellnot till tabell 1-6:

n=antal individer i populationen, RR=relativ risk, RR95CIL/RR95CIU=undre och 6vre 95% konfidensintervall

Populationen registrerade forsakrade definierad per 2011-12-31. Individer som &r utlandsboende eller avregistrerats under aret &r
exkluderade. Logistisk regression med oddskvoter omraknade till relativa risker. | modellen kontrolleras for yrkesuppgiftens ursprungsar
(86% ar frdn 2011). Resultat for kategori "uppgift saknas" redovisas ej.

Tabell 1 Risken for sjukskrivning langre &n 14 dagar for alla sjukdomar respektive
psykiska sjukdomar under 2012 for registrerade forsakrade kvinnor och
man i ldern 16-64 ar

Kvinnor och méan

Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR
n RR  95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU

Sjukhistorik
Ej langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 5560 116 1,00 1,00
Langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 632281 1,87 1,89 1,86 1,85 1,87 1,83
Man 3186 783 1,00 1,00
Kvinna 3005614 1,24 1,23 1,24 1,28 1,27 1,29
Aldersarupp
16-19 ar 488 135 0,61 0,60 0,63 0,36 0,33 0,39
20-24 ar 653843 0,83 0,82 0,84 0,77 0,75 0,79
25-29 ar 616494 0,95 0,94 0,96 0,94 0,92 0,96
30-34 ar 616 940 1,02 1,01 1,02 1,04 1,03 1,06
35-39 ar 656 066 1,00 0,99 1,01 1,03 1,02 1,05
40-44 ar 677 193 1,00 1,00
45-49 ar 687 306 1,03 1,02 1,04 0,96 0,95 0,98
50-54 ar 601 679 1,07 1,06 1,07 0,91 0,90 0,92
55-59 ar 587190 1,10 1,09 1,11 0,84 0,82 0,85
60 ar och aldre 607 551 1,01 1,01 1,02 0,61 0,59 0,62
Civilstand
Uppgift saknas 231 222
Gift 2255586 1,00 1,00
Ogift 3044245 0,98 0,97 0,98 1,05 1,05 1,06
Franskild 608 257 1,08 1,08 1,09 1,20 1,19 1,21
Anka/ankling 53087 0,97 0,96 0,99 1,09 1,06 1,13
Barn i familien och deras alder
Inga barn 0-2 ar 5586298 1,00 1,00
Barn 0-2 ar 606099 0,94 0,93 0,94 0,83 0,82 0,84
Inga barn 3-8 &r 5237974 1,00 1,00
Barn 3-8 ar 954 423 1,01 1,00 1,01 1,05 1,04 1,06
Inga barn 9-12 ar 5545554 1,00 1,00
Barn 9-12 ar 646 843 1,00 1,00 1,01 1,04 1,03 1,05
Inga barn 13-15 ar 5674 804 1,00 1,00
Barn 13-15 ar 517593 1,00 0,99 1,00 1,02 1,01 1,03
Fddelseland/region
Sverige 5122257 1,00 1,00
Norden utom Sverige 148 439 1,03 1,02 1,04 0,99 0,97 1,01
EU 27 utom Norden 163825 1,00 0,99 1,01 0,94 0,91 0,96
Ovriga Europa 180484 1,01 1,00 1,02 0,99 0,97 1,01
Afrika séder om Sahara 82582 0,89 0,87 0,91 0,61 0,57 0,65
Asien utan Mellanéstern 146 077 0,87 0,86 0,88 0,75 0,72 0,78
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet 266 114 1,08 1,07 1,09 0,91 0,90 0,94
Nordamerika 24029 0,98 0,95 1,02 0,92 0,86 0,98
Sydamerika 54705 1,04 1,02 1,06 0,94 0,91 0,98
Oceanien 3769 0,85 0,76 0,94 0,87 0,70 1,05

Uppgift saknas 116
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Kvinnor och mén
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR
n RR  95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstader 1125175 1,01 1,00 1,01 1,05 1,04 1,06
Forortskommuner till storstaderna 949206 1,03 1,02 1,04 1,05 1,04 1,06
Storre stader 1789293 1,00 1,00
Forortskommuner till stérre stader 196 098 1,03 1,02 1,04 1,02 1,00 1,04
Pendlingskommuner 421105 1,02 1,01 1,03 1,01 1,00 1,03
Turism- och besdksnaringskommuner 170973 1,01 0,99 1,02 1,00 0,98 1,02
Varuproducerande kommuner 477325 1,00 0,99 1,00 0,96 0,95 0,97
Glesbygdkommuner 93729 1,01 1,00 1,02 0,92 0,89 0,95
Kommuner i tatbefolkad region 510324 1,00 0,99 1,01 1,00 0,99 1,01
Kommuner i glesbefolkad region 191079 1,00 0,99 1,01 0,96 0,94 0,98
Uppgift saknas 268 090
Justerad PG| 2011
0 kr 894915 0,19 0,18 0,20 0,22 0,20 0,23
1-10599 kr 193661 0,35 0,33 0,36 0,39 0,36 0,43
10 600 - 70 755 kr 507285 0,62 0,60 0,63 0,68 0,66 0,71
70 756 - 149 660 kr 508198 0,84 0,83 0,85 0,93 0,91 0,95
149 661 - 208 148 kr 509591 0,99 0,98 0,99 1,06 1,04 1,07
208 149 - 247 774 kr 510820 1,03 1,02 1,03 1,08 1,06 1,09
247 775 - 280 483 kr 511400 1,02 1,01 1,03 1,04 1,03 1,05
280 484 - 310 722 kr 511596 1,00 1,00
310 723 - 345 362 kr 511635 0,97 0,97 0,98 0,97 0,95 0,98
345 363 - 393 064 kr 511489 0,93 0,92 0,94 0,91 0,89 0,92
393 065 - 485 504 kr 511532 0,87 0,86 0,88 0,86 0,84 0,87
485 505 kr och mer 510275 0,75 0,74 0,76 0,74 0,72 0,76
Utbildningsniva enligt SUN 2000 nov 2011
Forgymnasial utbildning kortare &n 9 ar 188618 0,98 0,97 1,00 0,88 0,85 0,90
Forgymnasial utbildning 9 (10) ar 812418 1,06 1,05 1,06 1,10 1,08 1,11
Gymnasial utbildning 2667 371 1,00 1,00
Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar 399965 091 0,91 0,92 0,97 0,95 0,98
Eftergymnasial utbildning tva ar eller langre 1583331 091 0,90 0,91 0,98 0,97 0,99
Forskarutbildning 55568 0,80 0,77 0,82 0,88 0,83 0,93
Uppgift saknas 485 126
Arbetsgivare-sektor enligt RAMS/FDB nov 2011
Stat (inkl. affarsdrivande verk) 242986 1,05 1,04 1,06 1,10 1,08 1,12
Kommun 881880 1,06 1,05 1,06 1,09 1,07 1,10
Landsting 247520 1,05 1,04 1,06 1,05 1,03 1,06
Privata foretag 3099 667 1,00 1,00
Statliga och kommunala bolag 225343 1,06 1,05 1,07 1,07 1,05 1,09
Ovriga organisationer 213396 1,01 1,00 1,02 1,09 1,07 1,11
Uppgift saknas 1281 605
Yrkesgrupp SSYK96 nov 2011
11 Militérer 15948 0,73 0,68 0,78 0,72 0,62 0,83
111 Hogre ambetsman och politiker 3342 0,72 0,63 0,82 0,96 0,77 1,16
112 Chefstjanstemén i intresseorganisationer 1152 0,85 0,71 1,00 0,99 0,71 1,27
121 Verkstallande direktorer, verkschefer m.fl. 23637 0,78 0,75 0,82 0,99 0,91 1,07
122 Drift- och verksamhetschefer 84706 0,91 0,89 0,93 1,14 1,11 1,17
123 Chefer for sarskilda funktioner 73652 0,81 0,79 0,83 1,04 1,00 1,08
131 Chefer fér mindre féretag och enheter 83401 0,88 0,86 0,90 1,01 0,98 1,05
211 Fysiker, kemister m.fl. 7352 0,79 0,73 0,86 0,97 0,85 1,09
212 Matematiker och statistiker 1802 0,85 0,74 0,97 0,96 0,74 1,19
213 Dataspecialister 104061 0,82 0,80 0,84 1,04 1,01 1,08
214 Civilingenjorer, arkitekter m.fl. 82591 0,88 0,86 0,90 1,05 1,01 1,09
221 Specialister inom biologi, jord- och skogsbruk m.m. 4693 0,94 0,88 1,01 1,12 1,00 1,23

222 Halso- och sjukvardsspecialister 49409 1,04 1,02 1,06 1,21 1,17 1,25




- gy = 61 (94
Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG 4
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Kvinnor och mén
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR
n RR  95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
223 Barnmorskor; sjukskoterskor med séarskild kompetens. 32757 1,07 1,05 1,09 1,13 1,09 1,17
231 Universitets- och hdgskollarare 36993 0,84 0,81 0,87 1,10 1,05 1,15
232 Gymnasielarare m.fl. 61043 0,94 0,92 0,96 1,16 1,13 1,19
233 Grundskollarare 86157 0,93 0,92 0,95 1,16 1,14 1,19
234 Speciallarare 7919 1,01 0,97 1,05 1,20 1,13 1,27
235 Andra pedagoger med teoretisk specialistkompetens 23937 0,96 0,93 0,98 1,18 1,13 1,22
241 Foretagsekonomer, marknadsforare och
personaltjansteméan 114887 0,84 0,83 0,86 1,04 1,01 1,07
242 Jurister 18933 0,85 0,81 0,88 0,94 0,87 1,01
243 Arkivarier, bibliotekarier m.fl. 9558 0,88 0,84 0,92 1,02 0,95 1,10
244 Samhalls- och sprakvetare 4971 0,90 0,84 0,97 1,01 0,89 1,12
245 Journalister, konstnarer, skadespelare m.fl. 46 677 0,91 0,89 0,93 1,11 1,07 1,15
246 Préaster 3698 1,13 1,06 1,19 1,42 1,34 1,50
247 Administratorer i offentlig forvaltning 50700 0,93 0,91 0,95 1,10 1,07 1,14
248 Administratorer i intresseorganisationer 7923 0,94 0,89 0,99 1,12 1,03 1,20
249 Psykologer, socialsekreterare m.fl. 36 753 1,05 1,03 1,07 1,30 1,27 1,33
311 Ingenjorer och tekniker 132010 0,91 0,89 0,92 1,01 0,97 1,04
312 Datatekniker och dataoperatorer 48981 0,92 0,90 0,94 1,13 1,09 1,16
313 Fotografer; ljud- och bildtekniker, sjukhustekniker m.fl. 11998 0,92 0,88 0,96 0,99 0,91 1,08
314 Piloter, fartygsbefal m.fl. 6781 098 0,92 1,04 0,63 0,46 0,81
315 Sakerhets- och kvalitetsinspektérer 8274 1,03 0,98 1,07 1,06 0,97 1,16
321 Lantméstare, skogsmastare m.fl. 3431 094 0,87 1,02 0,99 0,83 1,15
322 Sjukgymnaster, tandhygienister m.fl. 40 005 0,98 0,96 1,00 1,03 0,99 1,07
323 Sjukskoterskor 76 155 1,09 1,08 1,11 1,19 1,16 1,22
324 Biomedicinska analytiker 10377 0,96 0,93 1,00 1,00 0,93 1,08
331 Forskollarare och fritidspedagoger 91712 1,09 1,08 1,11 1,13 1,10 1,15
332 Andra larare och instruktorer 8019 0,99 0,94 1,03 1,09 1,00 1,17
341 Saljare, inkdpare, maklare m.fl. 205416 0,88 0,87 0,89 1,05 1,02 1,07
342 Agenter, formedlare m.fl. 24 658 1,00 0,97 1,02 1,23 1,19 1,27
343 Redovisningsekonomer, administrativa assistenter m.fl. 81040 0,86 0,85 0,88 1,04 1,01 1,07
344 Tull-, taxerings- och socialférsékringstjansteman 24104 0,93 0,90 0,95 1,12 1,07 1,16
345 Poliser 17835 1,05 1,02 1,08 0,94 0,87 1,01
346 Behandlingsassistenter, fritidsledare m.fl. 38643 1,08 1,06 1,10 1,27 1,24 1,30
347 Tecknare, underhallare, professionella idrottsutévare
m.fl. 21671 0,96 0,93 0,99 0,92 0,86 0,98
348 Pastorer 1413 0,90 0,78 1,01 1,28 1,11 1,43
411 Kontorssekreterare och dataregistrerare 35835 0,91 0,89 0,93 1,07 1,04 1,11
412 Bokforings- och redovisningsassistenter 59735 0,82 0,80 0,83 0,98 0,95 1,02
413 Lager- och transportassistenter 78691 1,10 1,08 1,11 1,02 0,99 1,05
414 Biblioteksassistenter m.fl. 4742 0,97 0,92 1,02 1,07 0,97 1,16
415 Brevbarare m.fl. 25231 1,05 1,03 1,08 0,88 0,83 0,94
419 Ovrig kontorspersonal 104619 0,90 0,88 0,91 1,03 1,01 1,06
421 Kassapersonal m.fl. 29071 1,01 0,99 1,04 1,04 0,99 1,08
422 Kundinformatorer 59451 0,96 0,94 0,98 1,07 1,04 1,11
511 Resevardar m.fl. 7825 1,17 1,13 1,20 1,15 1,08 1,23
512 Storhushalls- och restaurangpersonal 71483 1,00 0,99 1,02 0,90 0,87 0,94
513 Vard- och omsorgspersonal 600 907 1,08 1,07 1,09 1,11 1,09 1,13
514 Frisorer och annan servicepersonal (personliga
tjanster) 19100 0,97 0,94 1,00 0,83 0,77 0,89
515 Sakerhetspersonal 38372 1,08 1,06 1,10 1,07 1,03 1,11
521 Fotomodeller m.fl. 155 0,83 0,48 1,23 1,13 0,58 1,60
522 Forséljare, detaljhandel; demonstratorer m.fl. 256250 0,98 0,97 0,99 1,01 0,99 1,03
611 Véaxtodlare inom jordbruk och tradgéard 27805 1,03 1,00 1,05 0,95 0,89 1,00
612 Djuruppfddare och djurskotare 20086 0,97 0,94 1,00 0,70 0,62 0,78
613 Vaxtodlare och djuruppftdare, blandad drift 11513 0,97 0,92 1,01 0,85 0,75 0,96
614 Skogsbrukare 5076 1,02 0,96 1,07 0,81 0,66 0,98
615 Fiskare och jagare 1502 0,95 0,84 1,07 0,65 0,38 1,00
711 Gruv- och bergarbetare, stenhuggare 4080 1,13 1,07 1,19 0,77 0,60 0,97
712 Byggnads- och anléaggningsarbetare 124 311 1,20 1,19 1,21 0,92 0,89 0,95

713 Byggnadshantverkare 108 580 1,13 1,12 1,15 0,96 0,92 0,99




- gy = 62 (94
Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG 4
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Kvinnor och mén
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR
n RR  95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
714 Malare, lackerare, skorstensfejare m.fl. 27284 1,16 1,14 1,18 0,96 0,90 1,02
721 Gjutare, svetsare, platslagare m.fl. 35819 1,18 1,16 1,20 0,92 0,86 0,97
722 Smeder, verktygsmakare m.fl. 10718 1,12 1,09 1,16 0,90 0,80 1,00
723 Maskin- och motorreparatorer 59413 1,11 1,09 1,13 0,92 0,88 0,97
724 Elmontorer, tele- och elektronikreparatrer m.fl. 33183 1,038 1,01 1,06 0,86 0,80 0,93
731 Finmekaniker m.fl. 5414 1,00 0,95 1,06 0,98 0,85 1,10
732 Drejare, glashyttearbetare, dekorationsmalare m.fl. 1349 095 0,84 1,06 1,03 0,82 1,25
733 Konsthantverkare i tra, textil, lader m.m. 280 0,96 0,73 1,19 1,20 0,80 1,54
734 Grafiker m.fl. 5360 0,88 0,82 0,94 0,90 0,77 1,02
741 Slaktare, bagare, konditorer m.fl. 12 227 1,08 1,04 1,11 0,85 0,76 0,94
742 Mdbelsnickare, modellsnickare m.fl. 2686 1,06 0,99 1,13 1,02 0,85 1,19
743 Skraddare, tillskarare, tapetserare m.fl. 3482 0,97 0,91 1,03 1,02 0,89 1,15
744 Garvare, skinnberedare och skomakare 575 0,80 0,63 0,99 0,73 0,35 121
811 Malmféradlingsoperatorer, brunnsborrare m.fl. 1861 1,12 1,04 1,21 0,97 0,74 1,20
812 Processoperatorer vid stal- och metallverk 16 768 1,16 1,13 1,18 0,93 0,85 1,01
813 Processoperatorer, glas och keramiska produkter 1917 1,13 1,05 1,21 0,91 0,70 1,13
814 Processoperatorer, tré- och pappersindustri 20103 1,11 1,09 1,14 0,86 0,78 0,94
815 Processoperatorer, kemisk basindustri 6817 1,02 0,97 1,07 0,86 0,73 0,99
816 Driftmaskinister m.fl. 10205 0,98 0,94 1,02 0,93 0,84 1,03
817 Industrirobotoperatorer 1447 1,09 0,98 1,19 1,00 0,75 1,25
821 Maskinoperatorer, metall- och mineralbehandling 49049 1,10 1,08 1,12 0,94 0,89 0,98
822 Maskinoperatorer, kemisk-teknisk industri 14 470 1,12 1,09 1,15 0,99 0,92 1,06
823 Maskinoperatdrer, gummi- och plastindustri 14739 1,11 1,08 1,14 0,84 0,76 0,92
824 Maskinoperatdrer, travaruindustri 13241 1,14 1,11 1,17 0,97 0,89 1,05
825 Maskinoperatdrer, grafisk industri, pappersvaruindustri 13387 1,05 1,01 1,08 0,86 0,78 0,95
826 Maskinoperatorer, textil-, skinn- och laderindustri 7479 1,06 1,02 1,10 0,94 0,84 1,03
827 Maskinoperatorer, livsmedelsindustri m.m. 22967 1,13 1,11 1,15 0,95 0,90 1,01
828 Montorer 58135 1,11 1,09 1,12 0,97 0,93 1,01
829 Ovriga maskinoperatérer och montérer 36227 1,13 1,11 1,15 1,00 0,95 1,05
831 Lokforare m.fl. 5874 1,11 1,06 1,16 1,04 0,92 1,16
832 Fordonsforare 117695 1,15 1,14 1,17 1,01 0,98 1,04
833 Maskinforare 40143 1,05 1,03 1,07 0,80 0,74 0,86
834 Déackspersonal 2194 0,90 0,80 1,00 0,85 0,61 1,10
911 Torg- och marknadsforséaljare 479 1,02 0,82 1,22 0,91 0,48 1,38
912 Stadare m.fl. 97596 1,08 1,06 1,09 0,96 0,94 0,99
913 Koks- och restaurangbitraden 83839 1,03 1,01 1,04 0,96 0,93 1,00
914 Tidningsdistributdrer, vaktmastare m.fl. 17801 1,04 1,01 1,07 1,01 0,94 1,07
915 Renhallnings- och atervinningsarbetare 11148 1,16 1,13 1,20 1,01 0,93 1,10
919 Ovriga servicearbetare 37506 1,22 1,20 1,24 1,21 1,18 1,24
921 Medhjalpare inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och
fiske 4441 1,06 1,00 1,12 0,90 0,76 1,04
931 Grovarbetare inom bygg och anlaggning 5552 1,18 1,13 1,23 0,92 0,78 1,05
932 Handpaketerare och andra fabriksarbetare 38108 1,12 1,10 1,14 0,98 0,93 1,02
933 Godshanterare och expressbud 17 444 1,16 1,13 1,19 1,01 0,94 1,08
9999 Oként yrke 1600 380
Sysselsattning enligt RAMS nov 2011
Forvéarvsarbetande 4298 777 1,00 1,00
Ej férvarvsarbetande 1514401 0,82 0,81 0,83 1,00 0,97 1,02
Uppgift saknas 379 219
Sjuk- eller aktivitetsersattning i jan 2012
Hel aktivitetsersattning 25828 0,81 0,73 0,90 0,93 0,80 1,05
Hel sjukersattning 246632 0,13 0,12 0,14 0,24 0,22 0,26
Partiell aktivitetsersattning 1608 1,42 1,35 1,48 1,52 1,43 1,60
Partiell sjukerséttning 107 571 1,18 1,17 1,19 1,13 1,11 1,15

Ingen SA 5810758 1,00 1,00




Forsakringskassan

Tabell 2

SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

Datum

2013-12-06

Risken for sjukskrivning langre &n 14 dagar fér forstamningssyndrom
(F30-F39) respektive angestsyndrom m.m. (F40-F48) under 2012 for
registrerade forsakrade kvinnor och méan i ldern 16-64 ar

Var beteckning

Dnr 009246-2013

Kvinnor och mén

F30-F39 F40-F48
RR RR RR RR

n RR 95CIL  95CIU RR 95CIL  95CIU
Sjukhistorik
Ej langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 5328 837 1,00 1,00
Langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 632 222 2,12 2,16 2,08 1,63 1,65 1,61
Man 3026 821 1 1,00
Kvinna 2934 238 1,19 1,18 1,21 1,37 1,36 1,38
Aldersgrupp
16-19 ar 487 283 0,40 0,35 0,45 0,36 0,32 0,41
20-24 ar 641 642 0,81 0,78 0,84 0,77 0,75 0,80
25-29 ar 583 303 0,97 0,95 1,00 0,93 0,91 0,96
30-34 ar 575576 1,04 1,02 1,06 1,02 1,00 1,04
35-39 ar 620 286 1,03 1,01 1,05 1,03 1,01 1,04
40-44 ar 642 854 1,00 1,00
45-49 ar 659 842 0,96 0,94 0,98 0,98 0,97 1,00
50-54 ar 582 503 0,93 0,90 0,95 0,93 0,91 0,95
55-59 ar 572 504 0,84 0,81 0,86 0,86 0,84 0,89
60 ar och aldre 595 266 0,59 0,57 0,62 0,66 0,64 0,69
Civilstand
Uppgift saknas 231 222
Gift 2 255519 1,00 1,00
Ogift 3044 207 1,07 1,06 1,09 1,02 1,01 1,03
Franskild 608 246 1,25 1,24 1,27 1,16 1,15 1,17
Anka/ankling 53 087 1,16 1,11 1,22 1,04 0,99 1,09
Barn i familien och deras lder
Inga barn 0-2 &r 5 355 007 1,00 1,00
Barn 0-2 &r 606 052 0,83 0,81 0,85 0,85 0,83 0,87
Inga barn 3-8 &r 5314 246 1,00 1,00
Barn 3-8 ar 646 813 1,03 1,01 1,04 1,09 1,07 1,10
Inga barn 9-12 ar 5006 703 1,00 1,00
Barn 9-12 ar 954 356 1,06 1,04 1,07 1,03 1,01 1,04
Inga barn 13-15 ar 5443 496 1,00 1,00
Barn 13-15 &r 517 563 1,02 1,00 1,04 1,04 1,02 1,05
Fodelseland/region
Sverige 4 891 035 1,00 1,00
Norden utom Sverige 148 439 0,98 0,95 1,02 1,00 0,97 1,03
EU 27 utom Norden 163 825 0,98 0,94 1,02 0,92 0,89 0,95
Ovriga Europa 180 484 1,04 1,01 1,07 0,99 0,96 1,02
Afrika sbder om Sahara 82 582 0,63 0,57 0,70 0,58 0,52 0,64
Asien utan Mellandstern 146 077 0,80 0,75 0,84 0,70 0,66 0,75
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet 266 114 0,99 0,96 1,02 0,91 0,88 0,94
Nordamerika 24 029 0,96 0,86 1,06 0,89 0,81 0,98
Sydamerika 54 705 1,01 0,96 1,06 0,90 0,85 0,95
Oceanien 3769 1,05 0,80 1,28 0,73 0,49 1,01

63 (94)



e mey = 64 (94)
L] Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013

Kvinnor och méan

F30-F39 F40-F48
RR RR RR RR

n RR 95CIL  95CIU RR 95CIL  95CIU
Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstader 1125137 1,05 1,04 1,07 1,04 1,02 1,05
Forortskommuner till storstaderna 949 185 1,05 1,03 1,06 1,03 1,02 1,05
Storre stader 1789 239 1,00 1,00
Forortskommuner till stérre stader 196 098 1,05 1,02 1,08 1,01 0,98 1,03
Pendlingskommuner 421102 1,01 0,98 1,03 1,03 1,01 1,05
Turism- och besdksnaringskommuner 170 968 1,01 0,98 1,04 0,99 0,96 1,02
Varuproducerande kommuner 477 315 0,94 0,91 0,96 0,98 0,96 1,00
Glesbygdkommuner 93 727 0,92 0,87 0,97 0,94 0,90 0,98
Kommuner i tatbefolkad region 510 315 0,97 0,95 0,99 1,03 1,01 1,05
Kommuner i glesbefolkad region 191 074 0,98 0,95 1,01 0,94 0,91 0,97
Uppgift saknas 36 899
Justerad PG| 2011
0 kr 678 311 0,24 0,21 0,27 0,18 0,16 0,20
1-10599 kr 192 881 0,41 0,35 0,48 0,34 0,30 0,40
10 600 - 70 755 kr 501 468 0,75 0,71 0,79 0,61 0,58 0,64
70 756 - 149 660 kr 504 429 0,99 0,97 1,02 0,84 0,82 0,86
149 661 - 208 148 kr 507 903 1,12 1,10 1,14 0,98 0,96 1,00
208 149 - 247 774 kr 510 095 1,13 1,11 1,15 1,02 1,00 1,04
247 775 - 280 483 kr 511 012 1,07 1,05 1,09 1,01 0,99 1,03
280 484 - 310 722 kr 511 310 1,00 1,00
310 723 - 345 362 kr 511 316 0,96 0,94 0,99 0,98 0,96 1,00
345 363 - 393 064 kr 511 196 0,87 0,85 0,90 0,93 0,91 0,95
393 065 - 485 504 kr 511 308 0,78 0,75 0,81 0,90 0,87 0,92
485 505 kr och mer 509 830 0,65 0,62 0,68 0,78 0,76 0,80
Utbildningsniva enligt SUN 2000 nov 2011
Forgymnasial utbildning kortare &n 9 ar 188 604 0,87 0,82 0,91 0,86 0,82 0,90
Forgymnasial utbildning 9 (10) ar 812 396 1,07 1,05 1,09 1,09 1,08 1,11
Gymnasial utbildning 2 667 339 1,00 1,00
Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar 399 959 0,97 0,95 1,00 0,96 0,94 0,98
Eftergymnasial utbildning tva ar eller langre 1583294 0,99 0,97 1,00 0,99 0,98 1,01
Forskarutbildning 55 566 0,96 0,89 1,03 0,83 0,78 0,89
Uppgift saknas 253 901
Arbetsgivare-sektor enligt RAMS/FDB nov 2011
Stat (inkl. affarsdrivande verk) 242 984 1,07 1,04 1,10 1,10 1,07 1,12
Kommun 881 864 1,09 1,07 1,11 1,12 1,10 1,13
Landsting 247 516 1,06 1,03 1,09 1,09 1,07 1,12
Privata foretag 3099 617 1,00 1,00
Statliga och kommunala bolag 225 341 1,08 1,05 1,11 1,10 1,07 1,12
Ovriga organisationer 213 395 1,11 1,08 1,14 1,11 1,09 1,13

Uppgift saknas 1050 342




e mey = 65 (94)
L] Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013

Kvinnor och méan

F30-F39 F40-F48
RR RR RR RR
n RR 95CIL  95CIU RR 95CIL  95CIU

Huvudgrupp yrke SSYK96 nov 2011
1 Militart arbete 15948 0,91 0,76 1,07 0,65 0,52 0,80
11 Politiskt arbete m.m. 4494 0,68 0,38 1,05 1,09 0,91 1,26
12 Ledningsarbete i stora/medelstora foretag,
myndigheter m.m. 181 995 1,03 0,99 1,08 1,14 1,11 1,17
13 Ledningsarbete i mindre foretag, myndigheter
m.m. 83 400 1,03 0,97 1,08 1,03 0,98 1,07
21 Specialister inom teknik och datavetenskap
m.m. 195 805 1,04 0,99 1,08 1,08 1,05 1,11
22 Specialister inom biologi, halso- och sjukvard 86 856 1,18 1,14 1,23 1,13 1,09 1,16
23 Léarararbete inom universitet, gymnasie- och
grundskola 216 047 1,12 1,08 1,15 1,17 1,14 1,19
24 Annat arbete som kraver teoretisk
specialistkompetens 294 098 1,13 1,10 1,16 1,12 1,10 1,14
31 Tekniker- och ingenjorsarbete m.m. 208 044 1,04 1,00 1,08 1,06 1,03 1,09
32 Biologi, halso- och sjukvard som kraver
kortare hégskoleutb. 129 967 1,12 1,08 1,16 1,09 1,06 1,12
33 Léarararbete som kréver kortare
hégskoleutbildning 99 731 1,07 1,04 1,11 1,13 1,10 1,16
34 Annat arbete som kraver kortare
hdgskoleutbildning 414 776 1,07 1,04 1,10 1,13 1,11 1,15
41 Kontorsarbete m.m. 308 852 1,02 1,00 1,05 1,02 0,99 1,04
42 Kundservicearbete 88 520 1,03 0,99 1,07 1,10 1,06 1,13
51 Service- och sékerhetsarbete (exkl 513) 136 779 0,96 0,92 1,00 0,97 0,94 1,00
52 Fdrsaljningsarbete inom detaljhandel m.m. 256 403 1,01 0,98 1,04 1,04 1,02 1,07
61 Arbete inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och
fiske 65 982 0,82 0,76 0,89 0,84 0,79 0,90
71 Gruv-, bygg- och anlaggningsarbete 264 252 0,96 0,92 0,99 0,91 0,88 0,94
72 Metallhantverk, reparatérsarbete m.m. 139 133 0,95 0,90 1,00 0,86 0,82 0,90
73 Finmekaniskt och grafiskt hantverk,
konsthantverk m.m. 12 403 0,94 0,82 1,07 1,00 0,89 1,10
74 Annat hantverksarbete 18 969 0,87 0,76 0,98 0,94 0,85 1,04
81 Processoperatdrsarbete 59 117 0,99 0,92 1,05 0,84 0,78 0,90
82 Maskinoperators- och monteringsarbete 229 691 0,96 0,92 0,99 0,95 0,92 0,98
83 Transport- och maskinférararbete 165 902 0,98 0,94 1,02 0,97 0,93 1,00
91 Servicearbete utan krav pa sarskild
yrkesutbildning 248 362 1,02 0,99 1,05 0,99 0,97 1,02
92 Lantbruk m.m. utan krav pa sarskild
yrkesutbildning 4441 1,02 0,83 1,21 0,77 0,57 1,00
93 Annat arbete utan krav pa yrkesutbildning 61104 1,00 0,94 1,05 0,98 0,93 1,03
513 Vard- och omsorgspersonal 600 894 1,11 1,09 1,14 1,09 1,07 1,11
999 Okant yrke 1369 094
Sysselsattning enligt RAMS nov 2011
Forvarvsarbetande 4298 721 1,00 1,00
Ej férvarvsarbetande 1514 324 0,98 0,94 1,02 0,95 0,92 0,99
Uppgift saknas 148 014
Sjuk- eller aktivitetserséttning i jan 2012
Hel aktivitetsersattning 25 827 0,97 0,79 1,16 0,74 0,54 0,97
Hel sjukerséattning 246 557 0,23 0,20 0,27 0,19 0,17 0,22
Partiell aktivitetsersattning 1608 1,30 1,10 1,49 1,43 1,27 1,57
Partiell sjukerséttning 107 565 1,19 1,17 1,22 1,04 1,01 1,07

Ingen SA 5579 502 1,00 1,00




Forsakringskassan

SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

Datum

2013-12-06

Tabell 3 Risken for sjukskrivning langre an 14 dagar for alla sjukdomar respektive
psykiska sjukdomar under 2012 for registrerade forsakrade kvinnor i

aldern 16-64 ar

Var beteckning

Dnr 009246-2013

66 (94)

Kvinnor
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR

n RR 95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
Sjukhistorik
Ej langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 2613835 1,00 1,00
Langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 391779 1,77 1,79 1,76 1,72 1,74 1,70
Aldersgrupp
16-19 ar 236 538 0,53 0,51 0,55 0,41 0,38 0,45
20-24 ar 317414 0,84 0,83 0,85 0,81 0,79 0,83
25-29 ar 294643 1,01 1,00 1,03 0,97 0,95 0,99
30-34 ar 294912 1,09 1,08 1,09 1,06 1,04 1,07
35-39 ar 315616 1,04 1,03 1,05 1,04 1,03 1,06
40-44 ar 327790 1,00 1,00
45-49 ar 332626 1,00 0,99 1,01 0,95 0,94 0,97
50-54 ar 293685 1,02 1,01 1,03 0,90 0,89 0,92
55-59 ar 289364 1,03 1,02 1,04 0,83 0,81 0,85
60 &r och aldre 303026 0,92 0,91 0,93 0,60 0,59 0,62
Civilstand
Uppgift saknas 71329
Gift 1173160 1,00 1,00
Ogift 1379309 0,96 0,96 0,97 1,05 1,04 1,06
Franskild 341165 1,09 1,09 1,10 1,21 1,20 1,22
Anka/ankling 40 651 1,00 0,98 1,02 1,10 1,06 1,13
Barn i familien och deras alder
Inga barn 0-2 &r 2699118 1,00 1,00
Barn 0-2 ar 306496 0,91 0,90 0,92 0,80 0,78 0,81
Inga barn 3-8 ar 2521833 1,00 1,00
Barn 3-8 ar 483781 0,99 0,98 0,99 1,06 1,04 1,07
Inga barn 9-12 ar 2739387 1,00 1,00
Barn 9-12 ar 266 227 0,99 0,98 0,99 1,04 1,03 1,05
Inga barn 13-15 ar 2674934 1,00 1,00
Barn 13-15 ar 330680 0,98 0,98 0,99 1,03 1,01 1,04
Eddelseland/region
Sverige 2460900 1,00 1,00
Norden utom Sverige 81671 1,02 1,01 1,03 0,99 0,96 1,01
EU 27 utom Norden 80904 0,98 0,97 1,00 0,93 0,90 0,96
Ovriga Europa 94 604 0,98 0,97 0,99 0,97 0,94 0,99
Afrika s6der om Sahara 40 319 0,87 0,84 0,89 0,58 0,53 0,63
Asien utan Mellandstern 86091 0,86 0,84 0,87 0,74 0,71 0,78
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet 120 240 1,05 1,04 1,07 0,88 0,86 0,91
Nordamerika 11 446 0,96 0,91 1,00 0,88 0,80 0,96
Sydamerika 28131 1,03 1,01 1,05 0,92 0,88 0,96
Oceanien 1261 0,86 0,72 1,00 0,85 0,61 1,11

Uppgift saknas 47
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Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Kvinnor
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR
n RR 95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstader 561442 1,01 1,01 1,02 1,05 1,04 1,06
Forortskommuner till storstaderna 472 127 1,04 1,03 1,04 1,04 1,03 1,05
Storre stader 883408 1,00 1,00
Forortskommuner till stérre stader 96 636 1,03 1,01 1,04 1,01 0,99 1,04
Pendlingskommuner 206 319 1,02 1,01 1,03 1,00 0,99 1,02
Turism- och besdksnaringskommuner 83686 1,00 0,99 1,02 1,00 0,98 1,03
Varuproducerande kommuner 229911 0,99 0,98 1,00 0,96 0,94 0,97
Glesbygdkommuner 44 653 1,01 0,99 1,03 0,93 0,89 0,96
Kommuner i tatbefolkad region 250214 1,00 0,99 1,01 0,99 0,98 1,01
Kommuner i glesbefolkad region 92910 1,00 0,99 1,02 0,97 0,94 0,99
Uppgift saknas 84 308
Justerad PG| 2011
0 kr 380240 0,18 0,17 0,19 0,19 0,18 0,22
1-10599 kr 97 561 0,37 0,34 0,39 0,38 0,33 0,43
10 600 - 70 755 kr 280536 0,61 0,59 0,62 0,66 0,63 0,68
70 756 - 149 660 kr 295420 0,83 0,82 0,84 0,92 0,90 0,94
149 661 - 208 148 kr 317929 1,00 0,99 1,01 1,05 1,03 1,07
208 149 - 247 774 kr 325396 1,03 1,02 1,04 1,06 1,05 1,08
247 775 - 280 483 kr 313667 1,03 1,02 1,03 1,04 1,02 1,05
280 484 - 310 722 kr 274033 1,00 1,00
310 723 - 345 362 kr 228 002 0,97 0,97 0,98 0,99 0,97 1,00
345 363 - 393 064 kr 193613 0,94 0,93 0,95 0,94 0,92 0,96
393 065 - 485 504 kr 167 475 0,90 0,89 0,91 0,89 0,87 0,92
485 505 kr och mer 131742 0,80 0,78 0,81 0,80 0,77 0,83
Utbildningsniva enligt SUN 2000 nov 2011
Foérgymnasial utbildning kortare an 9 ar 91 008 0,96 0,94 0,97 0,87 0,83 0,90
Forgymnasial utbildning 9 (10) &r 348 465 1,06 1,05 1,06 1,08 1,06 1,09
Gymnasial utbildning 1252738 1,00 1,00
Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar 174530 0,91 0,90 0,92 0,96 0,94 0,98
Eftergymnasial utbildning tva &r eller langre 932907 0,92 0,91 0,92 0,99 0,97 1,00
Forskarutbildning 21834 0,82 0,79 0,86 0,91 0,85 0,97
Uppgift saknas 184 132
Arbetsgivare-sektor enligt RAMS/FDB nov 2011
Stat (inkl. affarsdrivande verk) 123803 1,06 1,04 1,07 1,07 1,05 1,09
Kommun 688 518 1,07 1,06 1,08 1,06 1,04 1,07
Landsting 197 295 1,06 1,05 1,07 1,02 1,00 1,04
Privata foretag 1162722 1,00 1,00
Statliga och kommunala bolag 97 178 1,07 1,06 1,08 1,06 1,04 1,08
Ovriga organisationer 126 160 1,02 1,01 1,03 1,06 1,04 1,08
Uppgift saknas 609 938
Yrkesgrupp SSYK96 nov 2011
11 Militérer 1044 0,86 0,74 0,99 1,00 0,78 1,21
111 Hogre ambetsmén och politiker 1406 0,64 0,52 0,78 0,85 0,60 1,12
112 Chefstjansteman i intresseorganisationer 485 0,82 0,63 1,02 1,05 0,73 1,36
121 Verkstallande direktorer, verkschefer m.fl. 3136 0,86 0,78 0,94 1,03 0,89 1,17
122 Drift- och verksamhetschefer 38450 0,93 0,91 0,96 1,11 1,07 1,16
123 Chefer for sérskilda funktioner 23379 0,82 0,79 0,85 1,01 0,95 1,06
131 Chefer fér mindre féretag och enheter 23754 0,92 0,89 0,95 1,04 0,99 1,09
211 Fysiker, kemister m.fl. 3125 0,82 0,74 0,90 0,95 0,81 1,10
212 Matematiker och statistiker 738 0,89 0,74 1,04 0,84 0,56 1,15
213 Dataspecialister 23418 0,90 0,87 0,93 1,05 1,00 1,11
214 Civilingenjorer, arkitekter m.fl. 20000 0,93 0,90 0,96 1,03 0,97 1,08
221 Specialister inom biologi, jord- och skogsbruk m.m. 2458 0,97 0,89 1,05 1,08 0,95 1,22

222 Halso- och sjukvardsspecialister 26832 1,04 1,01 1,07 1,17 1,12 1,22
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Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Kvinnor
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR
n RR 95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
223 Barnmorskor; sjukskoterskor med sarskild
kompetens. 29438 1,08 1,05 1,10 1,11 1,07 1,16
231 Universitets- och hdgskollarare 16 987 0,89 0,85 0,92 1,10 1,04 1,16
232 Gymnasielérare m.fl. 33373 0,94 0,92 0,97 1,13 1,09 1,17
233 Grundskollarare 67 042 0,94 0,92 0,96 1,13 1,10 1,17
234 Speciallarare 6414 1,01 0,97 1,06 1,15 1,07 1,23
235 Andra pedagoger med teoretisk
specialistkompetens 16 246 0,99 0,96 1,02 1,17 1,12 1,22
241 Foéretagsekonomer, marknadsforare och
personaltjansteméan 62980 0,86 0,84 0,88 1,01 0,98 1,05
242 Jurister 10182 0,85 0,81 0,89 0,89 0,81 0,98
243 Arkivarier, bibliotekarier m.fl. 6982 0,90 0,85 0,95 0,98 0,90 1,07
244 Samhalls- och sprakvetare 2934 0,91 0,84 0,98 0,92 0,79 1,06
245 Journalister, konstnarer, skadespelare m.fl. 25289 0,93 0,90 0,95 1,08 1,03 1,12
246 Préaster 1550 1,18 1,11 1,26 1,44 1,35 1,53
247 Administratorer i offentlig férvaltning 31262 0,94 0,91 0,96 1,08 1,03 1,12
248 Administratorer i intresseorganisationer 4160 0,94 0,88 1,00 1,02 0,91 1,13
249 Psykologer, socialsekreterare m.fl. 29988 1,05 1,03 1,07 1,28 1,24 1,31
311 Ingenjorer och tekniker 23925 0,90 0,87 0,93 0,97 0,92 1,03
312 Datatekniker och dataoperatorer 10684 0,97 0,94 1,01 1,11 1,05 1,18
313 Fotografer; ljud- och bildtekniker, sjukhustekniker
m.fl. 3380 0,95 0,89 1,01 1,05 0,93 1,16
314 Piloter, fartygsbefal m.fl. 609 0,87 0,71 1,04 0,60 0,31 1,02
315 Sakerhets- och kvalitetsinspektorer 1852 1,01 0,93 1,09 1,19 1,05 1,31
321 Lantmastare, skogsmastare m.fl. 827 0,99 0,87 1,11 1,07 0,85 1,28
322 Sjukgymnaster, tandhygienister m.fl. 33498 0,98 0,96 1,01 1,00 0,96 1,05
323 Sjukskéterskor 68 758 1,10 1,08 1,11 1,15 1,12 1,19
324 Biomedicinska analytiker 9295 0,98 0,95 1,02 0,99 0,91 1,07
331 Forskollarare och fritidspedagoger 84 457 1,10 1,09 1,12 1,12 1,09 1,15
332 Andra larare och instruktorer 3821 1,00 0,95 1,06 1,08 0,98 1,18
341 Saljare, inkdpare, maklare m.fl. 79583 0,92 0,90 0,93 1,03 0,99 1,06
342 Agenter, formedlare m.fl. 13609 1,01 0,98 1,04 1,20 1,15 1,25
343 Redovisningsekonomer, administrativa assistenter
m.fl. 63675 0,88 0,86 0,90 1,01 0,97 1,04
344 Tull-, taxerings- och socialférsakringstjansteman 18 459 0,95 0,92 0,97 1,11 1,06 1,17
345 Poliser 5246 1,04 0,99 1,08 0,96 0,87 1,06
346 Behandlingsassistenter, fritidsledare m.fl. 25020 1,07 1,05 1,09 1,25 1,21 1,28
347 Tecknare, underhallare, professionella
idrottsutévare m.fl. 9176 0,90 0,86 0,95 0,91 0,83 0,99
348 Pastorer 430 0,99 0,82 1,16 1,31 1,07 1,51
411 Kontorssekreterare och dataregistrerare 33587 0,94 0,91 0,96 1,07 1,02 1,11
412 Bokforings- och redovisningsassistenter 53558 0,84 0,82 0,86 0,96 0,92 1,00
413 Lager- och transportassistenter 17885 1,08 1,06 1,11 1,03 0,98 1,08
414 Biblioteksassistenter m.fl. 3569 0,97 0,91 1,03 1,04 0,93 1,15
415 Brevbarare m.fl. 9824 1,05 1,01 1,08 0,83 0,75 0,91
419 Ovrig kontorspersonal 79047 0,91 0,89 0,93 1,01 0,98 1,05
421 Kassapersonal m.fl. 22268 1,03 1,00 1,06 1,02 0,97 1,07
422 Kundinformatorer 45831 0,97 0,95 0,99 1,04 1,00 1,08
511 Resevardar m.fl. 5059 1,17 1,12 1,21 1,09 1,00 1,18
512 Storhushalls- och restaurangpersonal 40 489 1,03 1,01 1,05 0,88 0,83 0,92
513 Vard- och omsorgspersonal 513062 1,10 1,09 1,12 1,11 1,08 1,13
514 Frisorer och annan servicepersonal (personliga
tjanster) 15688 0,97 0,94 1,00 0,78 0,72 0,85
515 Sakerhetspersonal 11187 1,11 1,08 1,14 1,14 1,08 1,19
521 Fotomodeller m.fl. 125 0,79 0,42 1,23 1,17 0,62 1,63
522 Forséljare, detaljhandel; demonstratorer m.fl. 159 844 1,00 0,98 1,01 0,98 0,95 1,01
611 Vaxtodlare inom jordbruk och tradgard 6008 1,00 0,96 1,05 0,91 0,82 1,01
612 Djuruppfodare och djurskotare 6321 0,98 0,93 1,03 0,82 0,71 0,92
613 Vaxtodlare och djuruppfédare, blandad drift 2324 0,99 0,91 1,07 1,01 0,85 1,17
614 Skogsbrukare 391 1,16 1,00 1,31 0,98 0,63 1,34
615 Fiskare och jagare 48 1,09 0,63 1,50 - - -

711 Gruv- och bergarbetare, stenhuggare 201 0,75 0,49 1,04 0,67 0,22 1,33
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Kvinnor
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
RR RR RR RR
n RR 95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
712 Byggnads- och anlaggningsarbetare 3601 1,10 1,05 1,15 1,08 0,98 1,18
713 Byggnadshantverkare 5544 1,09 1,04 1,13 1,12 1,04 1,20
714 Malare, lackerare, skorstensfejare m.fl. 1996 1,22 1,15 1,28 1,07 0,92 1,21
721 Gjutare, svetsare, platslagare m.fl. 892 1,24 1,15 1,33 1,19 1,00 1,35
722 Smeder, verktygsmakare m.fl. 695 0,96 0,82 1,10 0,84 0,56 1,15
723 Maskin- och motorreparatorer 1325 1,10 1,01 1,19 1,04 0,86 1,21
724 Elmontorer, tele- och elektronikreparatérer m.fl. 2030 1,03 0,95 1,11 0,87 0,71 1,04
731 Finmekaniker m.fl. 821 0,89 0,76 1,01 0,54 0,30 0,88
732 Drejare, glashyttearbetare, dekorationsmalare m.fl. 459 1,01 0,85 1,18 1,18 0,91 1,43
733 Konsthantverkare i tra, textil, lader m.m. 174 1,08 0,82 1,33 1,22 0,78 1,59
734 Grafiker m.fl. 2189 0,90 0,82 0,98 0,94 0,78 1,09
741 Slaktare, bagare, konditorer m.fl. 2515 0,99 0,92 1,06 0,87 0,72 1,03
742 Mdbelsnickare, modellsnickare m.fl. 380 0,97 0,80 1,14 0,88 0,55 1,25
743 Skraddare, tillskarare, tapetserare m.fl. 2281 1,01 0,93 1,08 1,04 0,90 1,19
744 Garvare, skinnberedare och skomakare 146 0,59 0,32 0,98 0,49 0,09 1,39
811 Malmféradlingsoperatorer, brunnsborrare m.fl. 95 1,28 0,99 1,52 1,07 0,44 1,65
812 Processoperatorer vid stal- och metallverk 2353 1,16 1,10 1,22 1,07 0,93 1,20
813 Processoperatorer, glas och keramiska produkter 390 1,17 1,02 1,32 1,09 0,78 1,39
814 Processoperatorer, tré- och pappersindustri 2564 1,13 1,07 1,19 0,77 0,61 0,94
815 Processoperatorer, kemisk basindustri 1126 1,04 0,94 1,14 0,92 0,70 1,14
816 Driftmaskinister m.fl. 977 0,96 0,85 1,07 1,07 0,87 1,26
817 Industrirobotoperatorer 197 1,02 0,77 1,27 0,89 0,41 1,42
821 Maskinoperatorer, metall- och mineralbehandling 5560 1,11 1,06 1,15 0,93 0,83 1,03
822 Maskinoperatorer, kemisk-teknisk industri 4532 1,16 1,11 1,20 1,06 0,96 1,15
823 Maskinoperatorer, gummi- och plastindustri 4080 1,11 1,05 1,16 0,87 0,76 0,99
824 Maskinoperatdrer, travaruindustri 2049 1,13 1,06 1,19 0,91 0,75 1,07
825 Maskinoperatorer, grafisk industri,
pappersvaruindustri 2681 1,03 0,96 1,09 0,85 0,71 0,99
826 Maskinoperatorer, textil-, skinn- och laderindustri 4219 1,07 1,02 1,13 0,94 0,83 1,05
827 Maskinoperatorer, livsmedelsindustri m.m. 9015 1,14 1,11 1,18 0,90 0,82 0,98
828 Montdrer 14312 1,10 1,07 1,13 1,00 0,94 1,06
829 Ovriga maskinoperatdrer och montérer 9642 1,14 1,11 1,17 0,95 0,87 1,02
831 Lokfdrare m.fl. 795 1,13 1,02 1,23 1,17 0,97 1,35
832 Fordonsférare 9524 1,22 1,19 1,25 1,12 1,06 1,18
833 Maskinforare 1937 1,20 1,13 1,26 0,92 0,76 1,08
834 Déackspersonal 161 0,72 0,42 1,09 0,50 0,09 1,40
911 Torg- och marknadsforsaljare 162 0,93 0,60 1,28 0,62 0,12 1,52
912 Stadare m.fl. 74435 1,10 1,09 1,12 0,95 0,91 0,98
913 Koks- och restaurangbitraden 59016 1,05 1,03 1,07 0,97 0,93 1,01
914 Tidningsdistributdrer, vaktmastare m.fl. 4487 0,98 0,93 1,04 0,94 0,83 1,05
915 Renhallnings- och atervinningsarbetare 985 1,08 0,97 1,18 0,96 0,75 1,18
919 Ovriga servicearbetare 14515 1,24 1,21 1,26 1,20 1,15 1,25
921 Medhjalpare inom jordbruk, tradgard, skogsbruk
och fiske 1597 1,00 0,90 1,09 0,86 0,66 1,06
931 Grovarbetare inom bygg och anlaggning 218 0,92 0,67 1,19 0,97 0,52 1,43
932 Handpaketerare och andra fabriksarbetare 13717 1,10 1,07 1,13 0,96 0,90 1,03
933 Godshanterare och expressbud 2103 1,16 1,09 1,22 1,02 0,87 1,16
9999 Okant yrke 737 450
Sysselséttning enligt RAMS nov 2011
Forvéarvsarbetande 2072165 1,00 1,00
Ej forvarvsarbetande 795570 0,82 0,81 0,84 0,97 0,94 1,00
Uppgift saknas 137 879
Sjuk- eller aktivitetsersattning i jan 2012
Hel aktivitetsersattning 12023 0,79 0,69 0,90 0,89 0,74 1,05
Hel sjukersattning 140191 0,15 0,14 0,16 0,24 0,22 0,26
Partiell aktivitetsersattning 950 1,41 1,32 1,48 1,51 1,40 1,61
Partiell sjukerséttning 72939 1,20 1,19 1,21 1,13 1,10 1,15

Ingen SA 2779511 1,00 1,00




Forsakringskassan

SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

Datum

2013-12-06

Tabell 4 Risken for sjukskrivning langre &n 14 dagar fér forstamningssyndrom
(F30-F39) respektive angestsyndrom m.m. (F40-F48) under 2012 for
registrerade forsakrade kvinnor i ldern 16-64 ar

Var beteckning

Dnr 009246-2013

70 (94)

Kvinnor
F30-F39 F40-F48
RR RR RR RR

n RR 95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
Sjukhistorik
Ej langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 2542485 1,00 1,00
Langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011 391753 1,96 2,00 1,92 1,56 1,59 1,54
Aldersgrupp
16-19 ar 236 226 0,43 0,37 0,49 0,40 0,35 0,45
20-24 ar 312934 0,84 0,81 0,88 0,79 0,76 0,82
25-29 ar 283484 1,01 0,98 1,04 0,95 0,92 0,97
30-34 ar 281689 1,07 1,04 1,10 1,03 1,00 1,05
35-39 ar 305140 1,05 1,02 1,08 1,03 1,01 1,05
40-44 ar 316 810 1,00 1,00
45-49 ar 324331 0,94 0,91 0,96 0,97 0,95 0,99
50-54 ar 288 705 0,90 0,87 0,92 0,92 0,90 0,95
55-59 ar 285373 0,81 0,78 0,84 0,86 0,84 0,89
60 &r och aldre 299546 0,55 0,52 0,58 0,67 0,64 0,69
Civilstand
Uppgift saknas 71329
Gift 1173125 1,00 1,00
Ogift 1379302 1,06 1,05 1,08 1,02 1,01 1,04
Franskild 341160 1,26 1,24 1,28 1,17 1,16 1,19
Anka/ankling 40651 1,16 1,10 1,22 1,05 1,00 1,10
Barn i familien och deras alder
Inga barn 0-2 &r 2627764 1,00 1,00
Barn 0-2 ar 306 474 0,80 0,77 0,82 0,82 0,80 0,84
Inga barn 3-8 ar 2450481 1,00 1,00
Barn 3-8 ar 483 757 1,02 1,00 1,04 1,09 1,08 1,11
Inga barn 9-12 ar 2603567 1,00 1,00
Barn 9-12 ar 330671 1,05 1,03 1,07 1,04 1,02 1,05
Inga barn 13-15 ar 2668 026 1,00 1,00
Barn 13-15 ar 266212 1,01 0,99 1,04 1,04 1,03 1,06
EFddelseland/region
Sverige 2389571 1,00 1,00
Norden utom Sverige 81671 0,99 0,95 1,03 1,00 0,97 1,03
EU 27 utom Norden 80904 0,97 0,92 1,01 0,91 0,87 0,95
Ovriga Europa 94 604 1,03 0,99 1,07 0,94 0,90 0,97
Afrika séder om Sahara 40 319 0,60 0,52 0,69 0,55 0,49 0,62
Asien utan Mellandstern 86091 0,79 0,74 0,85 0,70 0,66 0,75
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet 120 240 0,98 0,94 1,02 0,86 0,82 0,89
Nordamerika 11 446 0,96 0,85 1,09 0,85 0,75 0,96
Sydamerika 28131 0,98 0,92 1,05 0,88 0,82 0,94
Oceanien 1261 0,99 0,63 1,35 0,74 0,44 1,11
Utbildningsnivé enligt SUN 2000 nov 2011
Foérgymnasial utbildning kortare an 9 ar 91005 0,86 0,80 0,92 0,87 0,82 0,92
Foérgymnasial utbildning 9 (10) ar 348 453 1,06 1,04 1,09 1,08 1,06 1,10
Gymnasial utbildning 1252724 1,00 1,00
Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar 174 528 0,96 0,92 0,99 0,96 0,94 0,99
Eftergymnasial utbildning tva ar eller langre 932891 1,00 0,98 1,02 1,01 0,99 1,03
Forskarutbildning 21833 0,99 0,89 1,08 0,89 0,82 0,96
Uppgift saknas 112 804
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Kvinnor
F30-F39 F40-F48
RR RR RR RR
n RR 95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstader 561426 1,04 1,02 1,06 1,04 1,02 1,05
Forortskommuner till storstaderna 472120 1,04 1,01 1,06 1,03 1,02 1,05
Storre stader 883383 1,00 1,00
Forortskommuner till stérre stader 96 636 1,04 1,01 1,08 1,01 0,97 1,04
Pendlingskommuner 206 318 0,99 0,96 1,02 1,02 1,00 1,05
Turism- och besdksnaringskommuner 83683 1,01 0,97 1,06 1,00 0,97 1,03
Varuproducerande kommuner 229906 0,94 0,91 0,96 0,97 0,95 0,99
Glesbygdkommuner 44 652 0,89 0,84 0,95 0,96 0,91 1,00
Kommuner i tatbefolkad region 250210 0,95 0,93 0,98 1,02 1,00 1,04
Kommuner i glesbefolkad region 92908 0,99 0,95 1,03 0,95 0,91 0,98
Uppgift saknas 12 996
Justerad PG| 2011
0 kr 312340 0,22 0,19 0,26 0,17 0,15 0,20
1-10599 kr 97351 0,42 0,34 0,50 0,34 0,28 0,40
10 600 - 70 755 kr 278748 0,72 0,68 0,77 0,61 0,57 0,64
70 756 - 149 660 kr 294 643 1,00 0,96 1,03 0,84 0,82 0,87
149 661 - 208 148 kr 317677 1,13 1,10 1,16 0,98 0,96 1,01
208 149 - 247 774 kr 325294 1,12 1,09 1,14 1,02 1,00 1,04
247 775 - 280 483 kr 313614 1,07 1,04 1,09 1,01 0,99 1,03
280 484 - 310 722 kr 273971 1,00 1,00
310 723 - 345 362 kr 227917 0,99 0,96 1,02 0,99 0,96 1,01
345 363 - 393 064 kr 193556 0,92 0,89 0,95 0,95 0,93 0,97
393 065 - 485 504 kr 167 440 0,83 0,80 0,87 0,91 0,88 0,94
485 505 kr och mer 131687 0,70 0,65 0,74 0,81 0,78 0,85
Arbetsgivare-sektor enligt RAMS/FDB nov 2011
Stat (inkl. affarsdrivande verk) 123801 1,06 1,02 1,09 1,07 1,05 1,10
Kommun 688 507 1,07 1,05 1,09 1,09 1,08 1,11
Landsting 197294 1,04 1,01 1,07 1,07 1,05 1,09
Privata foretag 1162708 1,00 1,00
Statliga och kommunala bolag 97 177 1,07 1,04 1,11 1,09 1,06 1,12
Ovriga organisationer 126 160 1,08 1,05 1,11 1,08 1,06 1,11
Uppgift saknas 538 591
Sysselséttning enligt RAMS nov 2011
Forvarvsarbetande 2072 144 1,00 1,00
Ej forvarvsarbetande 795541 0,96 0,92 1,01 0,93 0,89 0,97
Uppgift saknas 66 553
Sjuk- eller aktivitetserséttning i jan 2012
Hel aktivitetsersattning 12023 0,94 0,71 1,18 0,68 0,45 0,97
Hel sjukerséattning 140 157 0,24 0,20 0,28 0,21 0,18 0,24
Partiell aktivitetsersattning 950 1,35 1,13 1,54 1,40 1,20 1,56
Partiell sjukerséttning 72937 1,20 1,17 1,23 1,04 1,01 1,07

Ingen SA 2708171 1,00 1,00
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Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Kvinnor
F30-F39 F40-F48
RR RR RR RR
n RR 95CIL 95CIU RR 95CIL 95CIU
Huvudgrupp yrke SSYK96 nov 2011
1 Militart arbete 1044 1,10 0,76 1,41 0,90 0,62 1,20
11 Politiskt arbete m.m. 1891 0,43 0,13 1,02 1,05 0,84 1,26
12 Ledningsarbete i stora/medelstora foretag,
myndigheter m.m. 64 965 0,99 0,93 1,05 1,11 1,07 1,15
13 Ledningsarbete i mindre foretag, myndigheter m.m. 23754 1,03 0,94 1,11 1,06 1,00 1,11
21 Specialister inom teknik och datavetenskap m.m. 47281 0,97 0,91 1,04 1,07 1,02 1,11
22 Specialister inom biologi, halso- och sjukvard 58 727 1,13 1,07 1,18 1,10 1,06 1,14
23 Larararbete inom universitet, gymnasie- och
grundskola 140061 1,07 1,03 1,12 1,14 1,10 1,17
24 Annat arbete som kréaver teoretisk
specialistkompetens 175326 1,09 1,05 1,13 1,09 1,06 1,12
31 Tekniker- och ingenjorsarbete m.m. 40 450 1,05 0,99 1,11 1,03 0,98 1,07
32 Biologi, halso- och sjukvard som kraver kortare
hogskoleutb. 112 377 1,08 1,03 1,13 1,06 1,02 1,09
33 Larararbete som kréaver kortare hdgskoleutbildning 88278 1,06 1,02 1,11 1,10 1,07 1,14
34 Annat arbete som kraver kortare
hdgskoleutbildning 215194 1,04 1,00 1,08 1,10 1,07 1,13
41 Kontorsarbete m.m. 197 470 1,02 0,98 1,06 0,99 0,96 1,02
42 Kundservicearbete 68 098 0,99 0,94 1,05 1,06 1,02 1,10
51 Service- och sékerhetsarbete (exkl 513) 72423 0,94 0,89 0,99 0,93 0,89 0,97
52 Fdrsaljningsarbete inom detaljhandel m.m. 159968 0,99 0,94 1,03 1,00 0,96 1,03
61 Arbete inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och fiske 15092 0,88 0,78 0,98 0,88 0,80 0,96
71 Gruv-, bygg- och anlaggningsarbete 11342 1,13 1,04 1,22 1,02 0,94 1,10
72 Metallhantverk, reparatorsarbete m.m. 4942 1,01 0,86 1,16 0,98 0,86 1,11
73 Finmekaniskt och grafiskt hantverk, konsthantverk
m.m. 3643 0,87 0,68 1,07 0,94 0,79 1,09
74 Annat hantverksarbete 5322 0,95 0,80 1,11 0,93 0,80 1,06
81 Processoperatorsarbete 7702 1,06 0,94 1,19 0,87 0,76 0,98
82 Maskinoperators- och monteringsarbete 56 090 0,98 0,93 1,04 0,93 0,89 0,98
83 Transport- och maskinférararbete 12 417 1,10 1,01 1,18 1,08 1,01 1,15
91 Servicearbete utan krav pa sarskild yrkesutbildning 153599 1,01 0,97 1,05 0,95 0,92 0,98
92 Lantbruk m.m. utan krav pa sarskild yrkesutbildning 1597 1,07 0,82 1,32 0,66 0,40 0,99
93 Annat arbete utan krav pa yrkesutbildning 16 038 0,97 0,88 1,07 0,97 0,90 1,05
513 Vard- och omsorgspersonal 513053 1,11 1,07 1,14 1,08 1,05 1,10

999 Okant yrke 666 094
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Datum

2013-12-06

Tabell 5 Risken for sjukskrivning langre an 14 dagar for alla sjukdomar respektive
psykiska sjukdomar under 2012 for registrerade forsakrade man i aldern

16-64 ar

Var beteckning

Dnr 009246-2013

73 (94)

Man

Alla sjukdomar

Psykiska sjukdomar

RR RR95CIL RR95CIU

RR RR95CIL RR 95CIU

Sjukhistorik
Ej lAngtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011
Langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011

Aldersgrupp
16-19 ar
20-24 ar
25-29 ar
30-34 ar
35-39 ar
40-44 ar
45-49 ar
50-54 ar
55-59 ar

60 ar och aldre

Civilstand
Uppgift saknas
Gift

Ogift

Franskild
Anka/ankling

Barn i familien och deras lder
Inga barn 0-2 &r

Barn 0-2 &r

Inga barn 3-8 ar

Barn 3-8 ar

Inga barn 9-12 ar

Barn 9-12 ar

Inga barn 13-15 ar

Barn 13-15 &r

Fodelseland/region
Sverige

Norden utom Sverige

EU 27 utom Norden

Ovriga Europa

Afrika soder om Sahara

Asien utan Mellandstern
Mellanostern, Nordafrika, Turkiet
Nordamerika

Sydamerika

Oceanien

Uppgift saknas

Utbildningsniva enligt SUN 2000 nov 2011
Férgymnasial utbildning kortare &n 9 ar
Foérgymnasial utbildning 9 (10) ar
Gymnasial utbildning

Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar
Eftergymnasial utbildning tva ar eller langre
Forskarutbildning

Uppgift saknas

2946 281
240502

251 597
336 429
321 851
322 028
340 450
349 403
354 680
307 994
297 826
304 525

159 893
1082 426
1664 936

267 092

12 436

2887 180
299 603
2716 141
470 642
2935417
251 366
2870620
316 163

2 661 357
66 768
82921
85 880
42 263
59 986

145 874
12583
26 574

2508
69

97 610
463 953
1414633
225435
650 424
33734
300 994

1,00
2,04

0,70
0,81
0,84
0,90
0,95
1,00
1,05
1,11
1,18
1,12

1,00
0,99
1,07
0,99

1,00
0,98
1,00
1,01
1,00
1,01
1,00
1,00

1,00
1,05
1,03
1,07
0,93
0,91
1,11
1,03
1,05
0,87

0,98
1,05
1,00
0,90
0,87
0,76

2,07

0,68
0,80
0,83
0,89
0,93

1,04
1,10
1,17
1,11

0,99
1,06
0,95

0,97

1,00

1,00

0,99

1,03
1,01
1,05
0,90
0,88
1,10
0,98
1,03
0,75

0,96
1,04

0,88
0,86
0,72

2,02

0,73
0,82
0,86
0,92
0,96

1,06
1,12
1,19
1,14

1,00
1,08
1,03

0,99

1,02

1,02

1,01

1,06
1,05
1,08
0,96
0,93
1,13
1,08
1,08
1,00

0,99
1,06

0,91
0,88
0,80

1,00
2,29

0,26
0,68
0,88
1,02
1,02
1,00
0,99
0,92
0,84
0,61

1,00
1,05
1,18
1,15

1,00
0,92
1,00
1,03
1,00
1,03
1,00
1,01

1,00
0,99
0,95
1,04
0,62
0,76
0,95
0,98
0,96
0,90

0,88
1,11
1,00
0,96
0,93
0,79

2,35

0,22
0,65
0,86
1,00
0,99

0,96
0,90
0,81
0,58

1,03
1,16
1,06

0,90

1,02

1,01

0,99

0,95
0,91
1,00
0,56
0,70
0,91
0,88
0,90
0,66

0,83
1,09

0,93
0,91
0,71

2,24

0,30
0,72
0,91
1,05
1,04

1,01
0,95
0,87
0,64

1,07
1,20
1,24

0,95

1,05

1,05

1,03

1,03
0,99
1,07
0,70
0,83
0,98
1,08
1,03
1,15

0,93
1,13

0,99
0,95
0,87
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2013-12-06

Var beteckning

Dnr 009246-2013

74 (94)

Méan

Alla sjukdomar

Psykiska sjukdomar

RR RR95CIL RR 95CIU

RR RR95CIL RR 95CIU

Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstader

Forortskommuner till storstaderna
Storre stader

Forortskommuner till stérre stader
Pendlingskommuner

Turism- och besoksnaringskommuner
Varuproducerande kommuner
Glesbygdkommuner

Kommuner i tatbefolkad region
Kommuner i glesbefolkad region
Uppgift saknas

Justerad PGI 2011

0 kr

1-10599 kr

10 600 - 70 755 kr
70 756 - 149 660 kr
149 661 - 208 148 kr
208 149 - 247 774 kr
247 775 - 280 483 kr
280 484 - 310 722 kr
310 723 - 345 362 kr
345 363 - 393 064 kr
393 065 - 485 504 kr
485 505 kr och mer

Arbetsgivare-sektor enligt RAMS/FDB nov 2011
Stat (inkl. affarsdrivande verk)

Kommun

Landsting

Privata féretag

Statliga och kommunala bolag

Ovriga organisationer

Uppgift saknas

Yrkesgrupp SSYK96 nov 2011

11 Militérer

111 Hogre ambetsman och politiker

112 Chefstjansteman i intresseorganisationer
121 Verkstallande direktorer, verkschefer m.fl.
122 Dirift- och verksamhetschefer

123 Chefer for sérskilda funktioner

131 Chefer fér mindre féretag och enheter
211 Fysiker, kemister m.fl.

212 Matematiker och statistiker

213 Dataspecialister

214 Civilingenjorer, arkitekter m.fl.

221 Specialister inom biologi, jord- och skogsbruk
m.m.

222 Halso- och sjukvardsspecialister

223 Barnmorskor; sjukskoterskor med sarskild
kompetens.

231 Universitets- och hogskollarare

232 Gymnasielarare m.fl.

233 Grundskollarare

234 Speciallarare

235 Andra pedagoger med teoretisk
specialistkompetens

563 733
477 079
905 885
99 462
214 786
87 287
247 414
49 076
260 110
98 169
183 782

514 675

96 100
226 749
212778
191 662
185 424
197 733
237 563
283 633
317 876
344 057
378 533

119 183
193 362
50 225
1936 945
128 165
87 236
671 667

14 904
1936
667
20 501
46 256
50 273
59 647
4227
1064
80 643
62 591

2235
22577

3319
20 006
27 670
19115

1505

7691

0,99
1,02
1,00
1,02
1,02
1,01
1,00
1,01
1,00
0,99

0,20
0,32
0,64
0,83
0,95
1,01
1,02
1,00
0,97
0,92
0,86
0,74

1,02
1,06
1,07
1,00
1,04
1,01

0,77
0,78
0,88
0,75
0,87
0,80
0,84
0,76
0,82
0,81
0,86

0,88
0,99

1,19
0,78
0,95
0,97
1,15

0,92

0,98
1,01

1,01
1,01
0,99
0,99
0,99
0,99
0,98

0,19
0,29
0,62
0,82
0,94
0,99
1,01

0,96
0,91
0,84
0,72

1,00
1,05
1,05

1,02
0,99

0,71
0,65
0,68
0,71
0,84
0,77
0,82
0,66
0,63
0,78
0,83

0,76
0,95

1,12
0,73
0,92
0,93
1,05

0,86

1,00
1,02

1,04
1,03
1,02
1,02
1,03
1,01
1,01

0,21
0,35
0,66
0,85
0,97
1,02
1,03

0,98
0,93
0,87
0,75

1,04
1,07
1,09

1,05
1,02

0,82
0,92
1,09
0,80
0,90
0,83
0,87
0,87
1,02
0,83
0,89

1,01
1,03

1,25
0,83
0,98
1,00
1,25

0,97

1,04
1,06
1,00
1,04
1,04
0,99
0,98
0,90
1,02
0,94

0,27
0,44
0,77
0,95
1,10
1,14
1,06
1,00
0,93
0,86
0,82
0,72

1,16
1,19
1,14
1,00
1,08
1,15

0,70
1,03
0,80
1,00
1,14
1,06
0,97
0,97
1,13
1,07
1,10

1,13
1,21

1,00
1,08
1,17
1,23
1,37

1,10

1,02
1,04

1,00
1,01
0,95
0,95
0,85
1,00
0,90

0,24
0,38
0,72
0,92
1,07
1,11
1,04

0,91
0,84
0,80
0,69

1,12
1,17
1,09

1,05
1,11

0,58
0,74
0,35
0,91
1,09
1,00
0,92
0,76
0,80
1,03
1,05

0,90
1,13

0,82
0,99
1,12
1,17
1,20

1,00

1,06
1,08

1,07
1,06
1,03
1,01
0,96
1,05
0,98

0,30
0,52
0,81
0,98
1,13
1,17
1,09

0,96
0,89
0,85
0,75

1,20
1,22
1,19

1,11
1,18

0,82
1,32
1,34
1,10
1,19
1,12
1,02
1,18
1,43
1,12
1,16

1,34
1,29

1,18
1,17
1,23
1,29
1,52

1,21




- gy = 75 (94
Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG 4
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Man
Alla sjukdomar Psykiska sjukdomar
n RR RR95CIL RR 95CIU RR RR95CIL RR 95CIU

241 Foretagsekonomer, marknadsforare och

personaltjansteman 51 907 0,80 0,77 0,83 1,04 0,98 1,10
242 Jurister 8751 0,82 0,75 0,88 1,02 0,89 1,15
243 Arkivarier, bibliotekarier m.fl. 2576 0,86 0,76 0,96 1,11 0,94 1,28
244 Samhalls- och sprakvetare 2037 0,91 0,79 1,03 1,20 1,00 1,39
245 Journalister, konstnarer, skadespelare m.fl. 21 388 0,89 0,85 0,92 1,14 1,08 1,21
246 Préaster 2148 1,05 0,95 1,15 1,34 1,17 1,48
247 Administratorer i offentlig forvaltning 19 438 0,93 0,90 0,97 1,12 1,04 1,19
248 Administratorer i intresseorganisationer 3763 0,93 0,84 1,01 1,25 1,11 1,38
249 Psykologer, socialsekreterare m.fl. 6 765 1,05 0,99 1,10 1,30 1,22 1,38
311 Ingenjorer och tekniker 108 085 0,91 0,89 0,93 1,05 1,01 1,09
312 Datatekniker och dataoperatdrer 38 297 0,92 0,89 0,95 1,15 1,10 1,20
313 Fotografer; ljud- och bildtekniker,

sjukhustekniker m.fl. 8618 0,91 0,86 0,96 0,94 0,82 1,06
314 Piloter, fartygsbefal m.fl. 6172 1,01 0,94 1,08 0,66 0,47 0,88
315 Sakerhets- och kvalitetsinspektérer 6 422 1,03 0,97 1,08 0,95 0,82 1,09
321 Lantmastare, skogsmastare m.fl. 2 604 0,90 0,81 1,00 0,91 0,68 1,14
322 Sjukgymnaster, tandhygienister m.fl. 6 507 1,00 0,95 1,06 1,11 1,00 1,22
323 Sjukskoterskor 7 397 1,14 1,09 1,19 1,36 1,28 1,44
324 Biomedicinska analytiker 1082 0,97 0,83 1,11 0,82 0,50 1,19
331 Forskollarare och fritidspedagoger 7 255 1,12 1,07 1,17 1,18 1,10 1,27
332 Andra larare och instruktorer 4198 0,97 0,90 1,04 1,05 0,91 1,19
341 Saljare, inkdpare, maklare m.fl. 125 833 0,85 0,83 0,87 1,06 1,02 1,09
342 Agenter, formedlare m.fl. 11 049 1,00 0,96 1,04 1,26 1,18 1,33
343 Redovisningsekonomer, administrativa

assistenter m.fl. 17 365 0,88 0,84 0,92 1,12 1,05 1,20
344 Tull-, taxerings- och

socialférsakringstjansteman 5 645 0,94 0,88 1,01 1,12 1,00 1,24
345 Poliser 12 589 1,10 1,06 1,14 0,92 0,81 1,02
346 Behandlingsassistenter, fritidsledare m.fl. 13623 1,12 1,09 1,16 1,29 1,24 1,35
347 Tecknare, underhallare, professionella

idrottsutdvare m.fl. 12 495 1,05 1,01 1,09 0,91 0,82 1,01
348 Pastorer 983 0,84 0,69 0,99 1,22 0,97 1,44
411 Kontorssekreterare och dataregistrerare 2248 0,95 0,84 1,06 1,06 0,86 1,26
412 Bokforings- och redovisningsassistenter 6 177 0,86 0,79 0,92 0,96 0,83 1,10
413 Lager- och transportassistenter 60 806 1,11 1,09 1,13 1,01 0,96 1,05
414 Biblioteksassistenter m.fl. 1173 1,12 1,00 1,23 1,20 0,99 1,39
415 Brevbarare m.fl. 15 407 1,07 1,03 1,10 0,93 0,84 1,01
419 Ovrig kontorspersonal 25572 0,93 0,90 0,97 1,08 1,02 1,14
421 Kassapersonal m.fl. 6 803 0,96 0,90 1,03 1,05 0,92 1,17
422 Kundinformatdrer 13 620 0,98 0,93 1,02 1,18 1,11 1,25
511 Resevardar m.fl. 2766 1,19 1,12 1,25 1,26 1,12 1,40
512 Storhushalls- och restaurangpersonal 30994 1,00 0,97 1,03 0,95 0,89 1,01
513 Vard- och omsorgspersonal 87 845 1,09 1,07 1,11 1,16 1,13 1,19
514 Fris6rer och annan servicepersonal

(personliga tjanster) 3412 0,99 0,92 1,07 0,98 0,82 1,15
515 Sékerhetspersonal 27 185 1,08 1,06 1,11 0,98 0,92 1,04
521 Fotomodeller m.fl. 30 1,00 0,24 1,76 - - -
522 Forséljare, detaljhandel; demonstratorer m.fl. 96 406 0,98 0,96 1,00 1,05 1,01 1,09
611 Vaxtodlare inom jordbruk och tradgard 21797 1,02 0,99 1,05 0,91 0,84 0,98
612 Djuruppfodare och djurskotare 13 765 0,94 0,90 0,98 0,50 0,39 0,62
613 Vaxtodlare och djuruppfédare, blandad drift 9189 0,94 0,89 0,98 0,73 0,60 0,86
614 Skogsbrukare 4685 0,98 0,91 1,04 0,77 0,61 0,95
615 Fiskare och jagare 1454 0,92 0,80 1,04 0,68 0,39 1,03
711 Gruv- och bergarbetare, stenhuggare 3879 1,14 1,08 1,20 0,79 0,60 1,00
712 Byggnads- och anlaggningsarbetare 120 710 1,20 1,18 1,21 0,91 0,87 0,94
713 Byggnadshantverkare 103 036 1,12 1,10 1,14 0,92 0,88 0,95
714 Malare, lackerare, skorstensfejare m.fl. 25 288 1,15 1,12 1,17 0,94 0,87 1,01
721 Gjutare, svetsare, platslagare m.fl. 34 927 1,17 1,14 1,19 0,90 0,84 0,96
722 Smeder, verktygsmakare m.fl. 10 023 1,11 1,07 1,15 0,91 0,80 1,02
723 Maskin- och motorreparatorer 58 088 1,10 1,08 1,12 0,93 0,88 0,97

724 Elmontorer, tele- och elektronikreparattrer
m.fl. 31153 1,03 1,00 1,05 0,88 0,81 0,95
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731 Finmekaniker m.fl.
732 Drejare, glashyttearbetare,
dekorationsmalare m.fl.

733 Konsthantverkare i tra, textil, lader m.m.
734 Grafiker m.fl.

741 Slaktare, bagare, konditorer m.fl.

742 Mobelsnickare, modellsnickare m.fl.
743 Skraddare, tillskarare, tapetserare m.fl.

744 Garvare, skinnberedare och skomakare
811 Malmféradlingsoperatorer, brunnsborrare
m.fl.

812 Processoperatorer vid stal- och metallverk
813 Processoperatorer, glas och keramiska
produkter

814 Processoperatorer, tré- och pappersindustri
815 Processoperatorer, kemisk basindustri
816 Driftmaskinister m.fl.

817 Industrirobotoperatérer
821 Maskinoperatorer, metall- och
mineralbehandling

822 Maskinoperatorer, kemisk-teknisk industri
823 Maskinoperatorer, gummi- och plastindustri

824 Maskinoperatorer, travaruindustri
825 Maskinoperatorer, grafisk industri,
pappersvaruindustri

826 Maskinoperatorer, textil-, skinn- och
laderindustri

827 Maskinoperatorer, livsmedelsindustri m.m.
828 Montorer

829 Ovriga maskinoperatdrer och montérer
831 Lokforare m.fl.

832 Fordonsforare

833 Maskinforare

834 Déackspersonal

911 Torg- och marknadsforsaljare

912 Stadare m.fl.

913 Koks- och restaurangbitraden

914 Tidningsdistributérer, vaktmastare m.fl.
915 Renhallnings- och atervinningsarbetare

919 Ovriga servicearbetare
921 Medhjalpare inom jordbruk, tradgard,
skogsbruk och fiske

931 Grovarbetare inom bygg och anlaggning
932 Handpaketerare och andra fabriksarbetare
933 Godshanterare och expressbud

9999 Okant yrke

Sysselsattning enligt RAMS nov 2011
Forvéarvsarbetande

Ej férvarvsarbetande

Uppgift saknas

Sjuk- eller aktivitetsersattning i jan 2012
Hel aktivitetsersattning

Hel sjukerséttning

Partiell aktivitetsersattning

Partiell sjukerséttning

Ingen SA

4593

890
106
3171
9712
2 306
1201
429

1766
14 415

1527
17 539
5691
9228
1250

43 489

9938
10 659
11192

10 706

3260
13 952
43 823
26 585

5079

108 171
38 206
2033
317
23161
24 823
13314
10 163
22991

2844
5334
24 391
15341
862 930

2226 612
718 831
241 340

13 805
106 441
658

34 632
3031 247

1,01

0,90
0,65
0,88
1,11
1,06
0,95
0,88

1,10
1,13

1,11
1,09
1,00
0,95
1,10

1,09
1,10
1,11
1,13

1,04

1,07
1,14
1,12
1,13
1,09
1,12
1,03
0,91
1,07
1,10
1,04
1,06
1,16
1,21

1,12
1,20
1,15
1,17

1,00
0,82

0,83
0,11
1,42
1,18
1,00

0,96

0,76
0,27
0,80
1,07
0,98
0,83
0,67

1,01
1,10

1,01
1,06
0,94
0,91
0,99

1,06
1,06
1,07
1,09

1,00

1,00
1,11
1,09
1,10
1,04
1,11
1,01
0,81
0,83
1,07
1,00
1,02
1,12
1,19

1,04
1,15
1,12
1,13

0,80

0,70
0,10
1,29
1,16

1,07

1,05
1,21
0,97
1,15
1,14
1,08
1,09

1,19
1,17

1,20
1,12
1,06
1,00
1,22

111
1,14
1,15
1,17

1,09

1,14
1,18
1,14
1,15
1,15
1,14
1,06
1,02
1,31
1,13
1,07
1,10
1,19
1,24

1,19
1,25
1,18
1,20

0,84

0,97
0,12
1,53
1,20

1,07

0,82
1,07
0,80
0,80
1,05
0,87
0,84

0,97
0,87

0,77
0,89
0,84
0,86
1,05

0,94
0,90
0,80
0,98

0,87

0,90
0,99
0,94
1,03
0,99
0,97
0,80
0,91
1,04
1,06
0,94
1,00
0,99
1,18

0,91
0,91
0,98
1,00

1,00
1,01

0,97
0,24
1,51
1,19
1,00

0,93

0,50
0,28
0,61
0,69
0,86
0,59
0,38

0,72
0,78

0,51
0,81
0,68
0,75
0,77

0,89
0,80
0,69
0,88

0,76

0,72
0,91
0,88
0,97
0,84
0,93
0,73
0,66
0,51
1,00
0,86
0,92
0,90
1,13

0,72
0,77
0,91
0,92

0,97

0,78
0,21
1,33
1,16

1,20

1,18
1,78
1,02
0,92
1,24
1,18
1,38

1,22
0,97

1,08
0,98
1,00
0,97
1,32

0,99
1,01
0,91
1,07

0,97

1,08
1,08
0,99
1,09
1,14
1,00
0,86
1,17
1,54
1,12
1,01
1,08
1,08
1,23

1,11
1,06
1,04
1,08

1,06

1,17
0,28
1,66
1,23

76 (94)
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SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

Datum

2013-12-06

Tabell 6 Risken for sjukskrivning langre &n 14 dagar fér forstamningssyndrom

(F30-F39) respektive angestsyndrom m.m. (F40-F48) under 2012 for

registrerade férsakrade man i dldern 16-64 ar

Var beteckning

Dnr 009246-2013

77 (94)

Man

F30-F39

F40-F48

RR RR95CIL RR 95CIU

RR RR95CIL RR 95CIU

Sjukhistorik
Ej lAngtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011
Langtidssjukskriven >14 dagar 2010/2011

Aldersgrupp
16-19 ar
20-24 ar
25-29 ar
30-34 ar
35-39 ar
40-44 ar
45-49 ar
50-54 ar
55-59 ar

60 ar och aldre

Civilstand
Uppgift saknas
Gift

Ogift

Franskild
Anka/ankling

Barn i familien och deras lder
Inga barn 0-2 &r

Barn 0-2 &r

Inga barn 3-8 ar

Barn 3-8 ar

Inga barn 9-12 ar

Barn 9-12 ar

Inga barn 13-15 ar

Barn 13-15 &r

EFddelseland/region
Sverige

Norden utom Sverige

EU 27 utom Norden

Ovriga Europa

Afrika sbder om Sahara

Asien utan Mellandstern
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet
Nordamerika

Sydamerika

QOceanien

2786 352
240 469

251 057
328 708
299 819
293 887
315 146
326 044
335511
293 798
287131
295720

159 893
1082 394
1664 905

267 086

12 436

2727 243
299 578
2 556 222
470 599
2710679
316 142
2775470
251 351

2501 464
66 768
82 921
85 880
42 263
59 986

145 874
12 583
26 574

2508

1,00
2,62

0,33
0,73
0,90
0,98
1,00
1,00
0,99
0,97
0,88
0,65

1,00
1,07
1,24
1,26

1,00
0,92
1,00
1,03
1,00
1,07
1,00
1,01

1,00
0,97
1,00
1,04
0,67
0,78
0,99
0,93
1,04
1,10

2,71

0,27
0,68
0,85
0,94
0,96

0,96
0,93
0,83
0,60

1,05
1,21
1,14

0,88

1,00

1,04

0,98

0,90
0,94
0,98
0,57
0,69
0,94
0,77
0,95
0,77

2,52

0,41
0,78
0,94
1,02
1,04

1,03
1,01
0,92
0,69

1,10
1,26
1,38

0,95

1,06

1,10

1,05

1,04
1,07
1,09
0,78
0,88
1,04
1,10
1,13
1,40

1,00
1,94

0,27
0,71
0,91
1,03
1,02
1,00
1,01
0,93
0,86
0,65

1,00
0,99
111
1,05

1,00
0,95
1,00
1,06
1,00
1,00
1,00
1,02

1,00
1,01
0,93
1,11
0,61
0,71
0,99
0,97
0,93
0,72

2,01

0,21
0,67
0,87
0,99
0,99

0,98
0,90
0,82
0,61

0,97
1,08
0,91

0,92

1,04

0,98

0,99

0,95
0,86
1,06
0,52
0,62
0,95
0,82
0,84
0,38

1,88

0,35
0,76
0,95
1,06
1,06

1,05
0,97
0,90
0,69

1,01
1,14
1,19

0,98

1,09

1,03

1,05

1,08
0,99
1,16
0,72
0,80
1,04
111
1,03
1,15
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Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Man
F30-F39 F40-F48
n RR RR95CIL RR 95CIU RR RR95CIL RR 95CIU

Kommunindelning enligt SKL 2011

Storstader 563 711 1,06 1,03 1,09 1,03 1,00 1,06
Forortskommuner till storstaderna 477 065 1,07 1,04 1,10 1,03 1,00 1,06
Storre stader 905 856 1,00 1,00

Forortskommuner till stérre stader 99 462 1,07 1,01 1,12 1,02 0,97 1,07
Pendlingskommuner 214 784 1,05 1,01 1,09 1,04 1,00 1,08
Turism- och besoksnaringskommuner 87 285 1,00 0,94 1,07 0,96 0,91 1,02
Varuproducerande kommuner 247 409 0,95 0,91 0,99 1,00 0,96 1,03
Glesbygdkommuner 49 075 0,96 0,88 1,05 0,90 0,82 0,98
Kommuner i tatbefolkad region 260 105 1,01 0,97 1,05 1,05 1,01 1,08
Kommuner i glesbefolkad region 98 166 0,95 0,89 1,01 0,93 0,88 0,99
Uppgift saknas 23903 0,79 0,13 1,73 1,29 0,64 1,75
Justerad PGI 2011

0 kr 365971 0,28 0,23 0,33 0,20 0,17 0,24
1-10599 kr 95 530 0,40 0,30 0,52 0,37 0,28 0,48
10 600 - 70 755 kr 222720 0,81 0,74 0,88 0,65 0,58 0,72
70 756 - 149 660 kr 209 786 0,97 0,92 1,02 0,85 0,80 0,90
149 661 - 208 148 kr 190 226 1,09 1,04 1,13 1,01 0,96 1,05
208 149 - 247 774 kr 184 801 1,18 1,14 1,22 1,05 1,00 1,09
247 775 - 280 483 kr 197 398 1,09 1,05 1,13 1,02 0,98 1,06
280 484 - 310 722 kr 237 339 1,00 1,00

310 723 - 345 362 kr 283 399 0,91 0,87 0,95 0,96 0,92 1,00
345 363 - 393 064 kr 317 640 0,81 0,77 0,85 0,91 0,87 0,95
393 065 - 485 504 kr 343 868 0,73 0,68 0,77 0,88 0,85 0,92
485 505 kr och mer 378 143 0,60 0,56 0,64 0,77 0,73 0,81
Utbildningsniva enligt SUN 2000 nov 2011

Foérgymnasial utbildning kortare an 9 ar 97 599 0,86 0,79 0,93 0,84 0,77 0,91
Forgymnasial utbildning 9 (10) ar 463 943 1,07 1,04 1,10 1,11 1,08 1,13
Gymnasial utbildning 1414 615 1,00 1,00

Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar 225 431 0,97 0,93 1,02 0,94 0,90 0,98
Eftergymnasial utbildning tva &r eller langre 650 403 0,94 0,91 0,97 0,93 0,91 0,96
Forskarutbildning 33733 0,88 0,77 0,99 0,69 0,60 0,79
Uppgift saknas 141 097 0,53 0,40 0,69 0,57 0,44 0,72
Arbetsgivare-sektor enligt RAMS/FDB nov 2011

Stat (inkl. affarsdrivande verk) 119183 1,11 1,05 1,16 1,16 1,12 1,20
Kommun 193 357 1,18 1,14 1,22 1,24 1,20 1,27
Landsting 50 222 1,14 1,07 1,22 1,23 1,16 1,29
Privata féretag 1936 909 1,00 1,00

Statliga och kommunala bolag 128 164 1,08 1,03 1,12 1,09 1,05 1,13
Ovriga organisationer 87 235 1,15 1,10 1,20 1,19 1,14 1,23

Uppgift saknas 511751 1,20 1,14 1,26 1,28 1,21 1,34
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Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013
Man
F30-F39 F40-F48
n RR RR95CIL RR 95CIU RR RR95CIL RR 95CIU

Huvudgrupp yrke SSYK96 nov 2011
1 Militart arbete 14 904 0,92 0,75 1,09 0,60 0,45 0,77
11 Politiskt arbete m.m. 2 603 0,87 0,46 1,33 1,03 0,74 1,32
12 Ledningsarbete i stora/medelstora foretag,

myndigheter m.m. 117 030 1,04 0,98 1,11 1,14 1,09 1,19
13 Ledningsarbete i mindre foéretag, myndigheter

m.m. 59 646 0,99 0,92 1,07 0,96 0,90 1,03
21 Specialister inom teknik och datavetenskap

m.m. 148 524 1,10 1,04 1,15 1,10 1,05 1,15
22 Specialister inom biologi, halso- och sjukvard 28129 1,26 1,16 1,36 1,07 0,97 1,16
23 Larararbete inom universitet, gymnasie- och

grundskola 75 986 1,16 1,10 1,22 1,17 1,12 1,22
24 Annat arbete som kraver teoretisk

specialistkompetens 118 772 1,16 1,11 1,21 1,11 1,06 1,15
31 Tekniker- och ingenjorsarbete m.m. 167 594 1,03 0,98 1,08 1,08 1,04 1,13
32 Biologi, halso- och sjukvard som kraver

kortare hogskoleutb. 17 590 1,25 1,15 1,34 1,16 1,07 1,25
33 Léarararbete som kraver kortare

hdgskoleutbildning 11 453 1,09 0,97 1,20 1,18 1,08 1,27
34 Annat arbete som kraver kortare

hogskoleutbildning 199 582 1,08 1,04 1,12 1,12 1,09 1,16
41 Kontorsarbete m.m. 111 382 0,99 0,94 1,04 1,02 0,97 1,06
42 Kundservicearbete 20 422 1,10 1,01 1,20 1,16 1,07 1,25
51 Service- och sékerhetsarbete (exkl 513) 64 356 0,95 0,89 1,02 0,99 0,94 1,05
52 Forsaljningsarbete inom detaljhandel m.m. 96 435 1,01 0,96 1,07 1,10 1,05 1,15
61 Arbete inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och

fiske 50 890 0,72 0,64 0,80 0,77 0,69 0,84
71 Gruv-, bygg- och anlaggningsarbete 252910 0,90 0,86 0,94 0,88 0,84 0,92
72 Metallhantverk, reparatrsarbete m.m. 134 191 0,93 0,88 0,98 0,85 0,80 0,90
73 Finmekaniskt och grafiskt hantverk,

konsthantverk m.m. 8 760 0,95 0,79 1,11 1,01 0,87 1,16
74 Annat hantverksarbete 13 647 0,77 0,63 0,92 0,90 0,77 1,03
81 Processoperatorsarbete 51415 0,93 0,86 1,01 0,82 0,74 0,89
82 Maskinoperatdrs- och monteringsarbete 173 601 0,92 0,87 0,96 0,94 0,90 0,98
83 Transport- och maskinférararbete 153 485 0,93 0,88 0,98 0,93 0,88 0,97
91 Servicearbete utan krav pa sarskild

yrkesutbildning 94 763 0,99 0,94 1,05 1,06 1,01 1,10
92 Lantbruk m.m. utan krav pa sarskild

yrkesutbildning 2 844 0,91 0,64 1,20 0,85 0,56 1,16
93 Annat arbete utan krav pa yrkesutbildning 45 066 0,98 0,91 1,06 0,96 0,89 1,04
513 Vard- och omsorgspersonal 87 841 1,14 1,10 1,19 1,14 1,10 1,18
999 Okant yrke 703 000

Sysselsattning enligt RAMS nov 2011

Forvéarvsarbetande 2226 577 1,00 1,00

Ej férvarvsarbetande 718 783 0,99 0,93 1,05 0,97 0,90 1,04
Uppgift saknas 81461 0,19 0,02 1,03 0,23 0,05 0,80
Sjuk- eller aktivitetsersattning i jan 2012

Hel aktivitetsersattning 13804 1,03 0,72 1,33 0,84 0,51 1,21
Hel sjukersattning 106 400 0,22 0,17 0,28 0,16 0,12 0,21
Partiell aktivitetsersattning 658 1,03 0,51 1,54 1,51 1,21 1,72
Partiell sjukerséttning 34 628 1,21 1,16 1,27 1,06 0,99 1,12

Ingen SA 2871331 1,00 1,00




Forsakringskassan

Bilaga 2. Partiell omfattning

Tabell 7 Andel av sjukfall (>14 dagar) paborjade 2005-2012 med inslag av deltid
inom psykiska sjukdomar respektive inom samtliga diagnoser per kon,

SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

Datum

2013-12-06

Var beteckning

Dnr 009246-2013

alder och yrkesgrupp
Andel med inslag av deltid (%)

Psykiska Samtliga Antal sjukfall

sjukdomar diagnoser (totalt)
Kén
Kvinna 51 37 2139 499
Man 43 28 1329879
Alder
16-19 ar 27 15 20 207
20-24 ar 35 23 179 667
25-29 ar 43 32 274 837
30-34 ar 49 36 357 427
35-39 ar 51 36 396 130
40-44 ar 52 36 428 935
45-49 ar 51 35 438 246
50-54 ar 51 35 454 693
55-59 ar 50 34 485 990
60- ar 45 29 433 246
Yrkesgrupp (SSYK96)
110 Militarer 52 27 2796
111 Hoégre ambetsmén och politiker 45 35 610
112 Chefstjansteman i intresseorganisationer 63 48 452
121 Verkstallande direktorer, verkschefer m.fl. 62 47 5741
122 Dirift- och verksamhetschefer 64 48 31949
123 Chefer for sérskilda funktioner 62 47 21 667
131 Chefer fér mindre féretag och enheter 60 47 37 996
211 Fysiker, kemister m.fl. 71 53 2 605
212 Matematiker och statistiker 70 53 685
213 Dataspecialister 66 48 30 327
214 Civilingenjorer, arkitekter m.fl. 70 50 24 674
221 Specialister inom biologi, jord- och skogsbruk m.m. 73 52 1904
222 Halso- och sjukvardsspecialister 64 49 27 749
223 Barnmorskor; sjukskoterskor med sarskild kompetens 62 43 33419
231 Universitets- och hogskoleléarare 71 55 13 449
232 Gymnasielarare m.fl. 58 41 38 087
233 Grundskollarare 57 41 61 928
234 Speciallarare 61 43 9735
235 Andra pedagoger med teoretisk specialistkompetens 59 42 13 472
241 Foretagsekonomer, marknadsforare och personaltjansteman 66 51 46 358
242 Jurister 66 47 7 863
243 Arkivarier, bibliotekarier m.fl. 64 47 6419
244 Samhalls- och sprakvetare 64 48 3168
245 Journalister, konstnarer, skadespelare m.fl. 61 44 23614
246 Praster 64 51 2743
247 Administratorer i offentlig forvaltning 64 48 31986
248 Administratorer i intresseorganisationer 63 46 4 359
249 Psykologer, socialsekreterare m.fl. 67 53 33395
311 Ingenjorer och tekniker 62 40 56 136
312 Datatekniker och dataoperatorer 57 41 19773
313 Fotografer; ljud- och bildtekniker, sjukhustekniker m.fl. 52 36 5453
314 Piloter, fartygsbefal m.fl. 35 10 4912
315 Sakerhets- och kvalitetsinspektérer 61 39 5028
321 Lantmastare, skogsmastare m.fl. 68 46 1490
322 Sjukgymnaster, tandhygienister m.fl. 69 50 31614
323 Sjukskoterskor 56 39 71382
324 Biomedicinska analytiker 62 42 8 585
331 Forskollarare och fritidspedagoger 60 42 94 074

80 (94)
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SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

Datum

2013-12-06

Var beteckning

Dnr 009246-2013

Andel med inslag av deltid (%)

Psykiska Samtliga Antal sjukfall

sjukdomar diagnoser (totalt)
332 Andra larare och instruktorer 52 38 4977
341 Saljare, inkdpare, maklare m.fl. 57 41 90 949
342 Agenter, formedlare m.fl. 62 46 15094
343 Redovisningsekonomer, administrativa assistenter m.fl. 61 46 46 008
344 Tull-, taxerings- och socialférsakringstjansteman 65 48 18 991
345 Poliser 57 31 11 003
346 Behandlingsassistenter, fritidsledare m.fl. 50 37 32 605
347 Tecknare, underhallare, professionella idrottsutévare m.fl. 54 34 10 612
348 Pastorer 69 52 811
411 Kontorssekreterare och dataregistrerare 60 45 33862
412 Bokforings- och redovisningsassistenter 59 45 38552
413 Lager- och transportassistenter 43 29 57 135
414 Biblioteksassistenter m.fl. 51 37 5163
415 Brevbarare m.fl. 44 30 23429
419 Ovrig kontorspersonal 53 40 77 134
421 Kassapersonal m.fl. 43 32 19 750
422 Kundinformatorer 49 36 43 935
511 Resevardar m.fl. 43 25 8 147
512 Storhushalls- och restaurangpersonal 38 27 56 156
513 Vard- och omsorgspersonal 42 30 640 201
514 Fris6rer och annan servicepersonal, personliga tjanster 53 43 13378
515 Sakerhetspersonal 39 24 26 717
521 Fotomodeller m.fl. 30 29 75
522 Forséljare, detaljhandel; demonstratérer m.fl. 42 33 151 760
611 Véaxtodlare inom jordbruk och tradgard 39 30 18 414
612 Djuruppfdodare och djurskotare 48 41 12 503
613 Vaxtodlare och djuruppfédare, blandad drift 49 36 6116
614 Skogsbrukare 36 22 3357
615 Fiskare och jagare 37 20 873
711 Gruv- och bergarbetare, stenhuggare 21 17 2480
712 Byggnads- och anlaggningsarbetare 33 22 90 997
713 Byggnadshantverkare 41 27 80 220
714 Malare, lackerare, skorstensfejare m.fl. 36 26 19 895
721 Gjutare, svetsare, platslagare m.fl. 34 24 29 785
722 Smeder, verktygsmakare m.fl. 42 27 8635
723 Maskin- och motorreparatorer 42 25 41611
724 Elmontorer, tele- och elektronikreparatorer m.fl. 42 25 20 830
731 Finmekaniker m.fl. 51 34 3301
732 Drejare, glashyttearbetare, dekorationsmalare m.fl. 42 31 1069
733 Konsthantverkare i tra, textil, lader m.m. 50 35 276
734 Grafiker m.fl. 47 34 3974
741 Slaktare, bagare, konditorer m.fl. 38 31 9016
742 Mdbelsnickare, modellsnickare m.fl. 46 35 2189
743 Skraddare, tillskarare, tapetserare m.fl. 44 38 2889
744 Garvare, skinnberedare och skomakare 64 29 347
811 Malmféradlingsoperatorer, brunnsborrare m.fl. 27 18 1190
812 Processoperatorer vid stal- och metallverk 36 22 12 697
813 Processoperatorer, glas och keramiska produkter 32 26 1475
814 Processoperatorer, tré- och pappersindustri 34 22 15 462
815 Processoperatodrer, kemisk basindustri 39 26 4374
816 Driftmaskinister m.fl. 48 27 5184
817 Industrirobotoperatorer 37 27 757
821 Maskinoperatorer, metall- och mineralbehandling 40 27 39 962
822 Maskinoperatorer, kemisk-teknisk industri 41 30 13015
823 Maskinoperatdrer, gummi- och plastindustri 38 30 13015
824 Maskinoperatdrer, travaruindustri 43 29 12 448
825 Maskinoperatorer, grafisk industri, pappersvaruindustri 40 27 10 153
826 Maskinoperatorer, textil-, skinn- och laderindustri 42 33 7434
827 Maskinoperatorer, livsmedelsindustri m.m. 36 29 20672
828 Montdrer 42 29 49 484

81 (94)
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Datum

2013-12-06

Var beteckning

Dnr 009246-2013

Andel med inslag av deltid (%)

Psykiska Samtliga Antal sjukfall

sjukdomar diagnoser (totalt)
829 Ovriga maskinoperatdrer och montérer 39 29 32193
831 Lokforare m.fl. 44 21 4199
832 Fordonsforare 35 21 97 876
833 Maskinforare 32 21 23422
834 Déackspersonal 14 4 3546
911 Torg- och marknadsforsaljare 43 29 210
912 Stadare m.fl. 37 29 95 393
913 Koks- och restaurangbitraden 35 26 62 913
914 Tidningsdistributdrer, vaktmastare m.fl. 38 26 15 368
915 Renhallnings- och atervinningsarbetare 30 21 9958
919 Ovriga servicearbetare 40 31 54 503
921 Medhjalpare inom jordbruk, tradgard, skogsbruk och fiske 40 27 2 475
931 Grovarbetare inom bygg och anlaggning 25 17 3619
932 Handpaketerare och andra fabriksarbetare 39 30 33510
933 Godshanterare och expressbud 33 22 13514

82 (94)
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Bilaga 3. Sjukfallens avslutning

Tabellnot till tabell 8-10:

SVAR PA REGERINGSUPPDRAG

Datum

2013-12-06

n=antal individer i populationen, HR=Hazard rate, 95CIL/95CIU=undre och 6vre 95% konfidensintervall.
Cox proportional hazard regression. Resultat for kategori "uppgift saknas" redovisas ej.

- Observation saknas eller farre an 10 observationer.

Tabell 8 Atergéng i arbete (HR) i sjukfall (> 14 dagar) pabdrjade 2010-2012, for

kvinnor respektive man

Var beteckning

Dnr 009246-2013

"Atergéng i arbete"

Kvinnor Man

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Diagnos ICD-10 (psykiska sjukdomar underindelade)
A00-B99 Infektionssjukdomar 3633 2,43 2,34 2,53 3999 244 235 2,53
C00-D48 Tumorer 13836 0,94 0,91 0,96 8932 0,89 0,87 0,92
D50-D89 Sjukdomar i Blod/Immunsystem 920 1,43 1,33 1,53 382 1,26 1,14 1,40
E00-E90 Sjukdomar i Endokrina systtAmnesomséttning 5987 2,18 2,12 2,25 2616 2,08 1,99 2,17
F00-F09 Organiska 114 0,26 0,20 0,35 141 0,19 0,14 0,26
F10-F19 Psykoaktiva substanser 276 0,95 0,83 1,08 768 1,16 1,07 1,25
F20-F29 Schizofreni 481 0,46 0,41 0,52 646 0,49 044 0,54
F31 Bipolar sjukdom 874 0,47 0,42 0,51 567 0,54 0,49 0,60
F32 Depressiv episod 16643 0,76 0,74 0,77 9455 0,78 0,76 0,81
F33 Recidiverande depressioner 2550 0,55 0,52 0,58 1240 0,63 0,59 0,67
F30,34,38,39 Ovriga forstamningssyndrom 445 0,60 0,54 0,68 250 0,62 0,53 0,72
F41 Andra &ngestsyndrom 6993 0,78 0,76 0,81 3949 0,82 0,78 0,85
F43 Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress 28975 0,98 0,96 1,00 12465 1,05 1,02 1,08
F40,42,44,45,48 Ovriga angestsyndrom 715 0,44 0,40 0,49 410 0,55 0,48 0,62
F50-F59 Fysiska faktorer 1257 0,81 0,76 0,87 430 1,17 1,05 1,29
F60-F69 Stérningar hos vuxna 367 0,33 0,28 0,39 143 0,36 0,27 0,46
F70-F79, F80-F89 utvecklingsstorning F99 Ospec. 151 0,38 0,29 0,50 184 035 0,28 0,45
F90-F98 barndom ungdomstid 376 0,34 0,29 0,40 344 0,42 036 0,48
GO00-H95 Sjukdomar i Nervsystemet/Sinnesorganen 12149 1,53 1,49 1,57 9191 1,46 141 1,50
100-199 Cirkulationsorganens sjukdomar 6254 1,08 1,04 111 14029 1,09 1,06 1,12
J00-J99 Andningsorganens sjukdomar 14177 4,36 425 4,47 10080 4,02 391 4,14
K00-K93 Matsmaéltningsorganens sjukdomar 6869 2,19 2,13 2,26 10466 2,70 2,63 2,78
LO0-L99 Hudsjukdomar 1713 1,86 1,77 1,96 2001 2,05 1,95 2,15
MO00-M99 Sjukdomar i Muskuloskeletala systemet 49914 1,24 1,22 1,27 47183 1,36 1,33 1,39
NOO-N99 Sjukdomar i Urin och Kdnsorganen 7973 2,63 255 2,70 2357 1,98 1,89 2,07
000-099 Graviditet, forlossning och barnsangstid 27969 1,31 1,28 1,34 - - - -
R00-R99 Symtom etc. 8405 1,37 1,33 1,41 5070 1,45 1,40 1,50
S00-T98 Skador och Férgiftningar 30016 1,41 1,38 1,44 49057 1,42 1,39 145
Z00-Z99 Faktorer av bet. for halsotillst. etc. 2600 1,54 147 161 1309 1,08 1,01 1,14
P00-P96 Q00-Q99 V01-Y98 Ovriga (kap 16,17,20) 839 1,81 1,68 1,94 485 1,21 1,11 1,33
Uppgift saknas 4688 4732
Aldersgrupp
16-24 &r 23052 1,33 1,30 1,36 20769 1,31 1,28 1,34
25-29 ar 27582 1,19 1,17 1,22 17054 1,21 1,18 1,24
30-34 ar 29233 1,12 1,10 1,14 17597 1,12 1,10 1,15
35-39 ar 28200 1,05 1,03 1,07 20124 1,06 1,03 1,08
40-44 ar 29945 1,00 22463 1,00
45-49 ar 32963 1,01 0,99 1,02 25012 0,97 0,95 0,99
50-54 ar 30590 0,99 0,97 1,01 24283 0,94 092 0,95
55-59 ar 28780 0,98 0,96 1,00 26069 0,91 0,89 0,93
60 &r och aldre 27814 0,99 0,97 1,01 29510 0,89 0,87 0,90
Civilstand
Uppgift saknas 12 6
Gift 112502 1,00 83967 1,00
Ogift 107589 0,99 0,98 1,00 95047 0,95 0,94 0,96
Franskild 34907 0,97 0,95 0,98 22792 0,95 094 0,97
Anka/ankling 3149 1,00 0,96 1,04 1069 0,94 0,88 1,00

83 (94)



e mey = 84 (94)
L] Forsakringskassan SVAR PA REGERINGSUPPDRAG
Datum Var beteckning
2013-12-06 Dnr 009246-2013

"Atergéng i arbete"

Kvinnor Méan

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Barn i familien och deras alder
Inga barn 0-6 &r 218694 1,00 167126 1,00
Barn 0-6 &r 39465 1,02 1,00 1,03 35755 1,03 1,02 1,05
Inga barn 7-12 &r 216576 1,00 171317 1,00
Barn 7-12 ar 41583 0,99 0,97 1,00 31564 1,00 098 1,01
Inga barn 13-15 ar 230270 1,00 183390 1,00
Barn 13-15 ar 27889 1,01 0,99 1,02 19491 1,00 0,98 1,02
Eddelseland/region
Sverige 217223 1,00 170116 1,00
Norden utom Sverige 7521 1,03 1,00 1,05 4989 0,96 0,93 0,99
EU 27 utom Norden 7446 1,04 1,01 1,07 5802 1,00 0,98 1,03
Ovriga Europa 6719 0,95 0,93 0,98 5534 0,91 0,88 0,94
Afrika séder om Sahara 2154 1,07 1,02 1,12 1871 1,07 1,02 1,13
Asien utan Mellandstern 5175 1,05 1,02 1,09 2275 0,98 0,94 1,03
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet 8449 0,97 0,95 1,00 9543 0,92 0,90 0,95
Nordamerika 856 1,05 0,98 1,13 677 1,00 0,92 1,09
Sydamerika 2512 1,03 0,99 1,08 1910 1,08 1,03 1,14
Oceanien 90 0,96 0,77 1,20 132 1,20 1,00 1,43
Uppgift saknas 14 32
Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstader 48803 0,99 0,98 1,01 32337 0,98 0,97 1,00
Forortskommuner till storstaderna 43243 0,99 0,98 1,00 31731 0,99 0,97 1,00
Storre stader 75905 1,00 59197 1,00
Forortskommuner till stérre stader 8889 1,02 0,99 1,04 7328 1,02 0,99 1,04
Pendlingskommuner 18636 1,00 0,98 1,02 16363 1,00 0,98 1,02
Turism- och besdksnaringskommuner 7590 1,01 0,98 1,03 6634 0,99 0,97 1,02
Varuproducerande kommuner 20324 1,00 0,98 1,02 18798 0,99 0,98 1,01
Glesbygdkommuner 4134 0,98 0,95 1,02 3698 0,95 0,92 0,99
Kommuner i tatbefolkad region 22136 1,00 0,98 1,02 19505 0,98 0,97 1,00
Kommuner i glesbefolkad region 8499 0,99 0,97 1,02 7290 0,97 0,95 1,00
Forsakradtyp
Anstélld Dag 1 - Personen omfattas ej av Sjuklon 4284 0,90 0,87 0,93 2200 0,91 0,87 0,95
Arbetslos 15635 0,34 0,34 0,35 10502 0,45 0,44 0,46
Egenféretagare 4677 0,78 0,76 0,81 8428 0,86 0,84 0,88
Foraldraledig eller Hemmamakeforsakrad 4075 1,15 1,11 1,19 967 1,01 0,95 1,08
Studerande studiestod 160 0,70 0,59 0,84 63 0,82 0,62 1,08
Studerande med studietidssgi 137 0,79 0,66 0,94 45 0,89 0,65 1,22
Anmalan frn Arbetsgivare - Personen omfattas av
Sjukldn 228133 1,00 179846 1,00
Egenforetagare och anstalld (kombinatér) 1058 0,75 0,70 0,80 830 0,75 0,69 0,81
Utbildningsniva enligt SUN 2000
Foérgymnasial utbildning kortare an 9 ar 5689 0,93 0,90 0,96 8311 0,95 0,92 0,97
Forgymnasial utbildning 9 (10) ar 22592 0,94 0,93 0,96 30647 0,93 092 0,94
Gymnasial utbildning 123045 1,00 113352 1,00
Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar 12503 0,99 0,97 1,01 11931 1,02 1,00 1,05
Eftergymnasial utbildning tva &r eller langre 91297 1,02 1,01 1,04 35008 1,05 1,03 1,06
Forskarutbildning 1615 1,11 1,05 1,18 1537 1,08 1,01 1,15

Uppgift saknas 1418 2095 0,90 0,86 0,95
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Yrkesgrupp SSYK96
11=Militarer 57 0,99 0,75 1,32 478 1,20 1,09 1,32
111=Hobgre ambetsman och politiker 82 1,08 0,86 1,36 112 1,10 0,91 1,35
112=Chefstjanstemén i intresseorganisationer 37 1,07 0,77 1,50 44 0,87 0,64 1,19
121=Verkstéllande direktorer, verkschefer m.fl. 175 0,81 0,69 0,95 966 0,79 0,74 0,85
122=Drift- och verksamhetschefer 3121 0,99 0,94 1,03 2857 1,06 1,02 1,11
123=Chefer for sarskilda funktioner 1670 1,02 0,97 1,08 2458 1,05 1,00 1,10
131=Chefer for mindre féretag och enheter 2138 0,89 0,84 0,94 3679 0,76 0,73 0,79
211=Fysiker, kemister m.fl. 247 1,11 0,97 1,26 188 1,05 0,90 1,22
212=Matematiker och statistiker 71 0,90 0,70 1,15 48 1,21 0,90 1,62
213=Dataspecialister 1949 1,01 0,96 1,06 3487 1,01 0,97 1,05
214=Civilingenjorer, arkitekter m.fl. 1629 1,02 0,97 1,08 3065 1,09 1,05 1,14
221=Specialister inom biologi, jord- och skogsbruk m.m. 234 0,95 0,83 1,09 112 1,02 0,83 1,24
222=Halso- och sjukvardsspecialister 2432 0,96 0,92 1,01 1459 0,97 0,91 1,03
223=Barnmorskor; sjukskoterskor med sarskild
kompetens. 3212 1,00 0,96 1,05 273 1,05 0,93 1,19
231=Universitets- och hogskollarare 1341 0,91 0,85 0,98 825 0,98 0,90 1,06
232=Gymnasielarare m.fl. 3430 0,99 0,94 1,03 2168 0,96 091 1,00
233=Grundskollarare 6841 1,00 0,97 1,04 1507 0,98 0,92 1,04
234=Speciallarare 691 0,95 0,88 1,04 146 1,17 098 1,39
235=Andra pedagoger med teoretisk
specialistkompetens 1616 1,07 1,01 1,13 525 0,90 0,82 0,99
241=Fo6retagsekonomer, marknadsforare och
personaltjansteman 5043 1,00 0,97 1,04 2280 0,93 0,89 0,98
242=]urister 811 0,97 0,90 1,05 429 0,93 0,84 1,03
243=Arkivarier, bibliotekarier m.fl. 641 1,05 0,97 1,15 161 1,14 0,97 1,35
244=Samhalls- och sprakvetare 245 1,08 0,94 1,23 107 0,98 0,80 1,20
245=Journalister, konstnarer, skadespelare m.fl. 2079 1,01 0,96 1,06 1216 1,02 0,96 1,09
246=Préaster 180 0,86 0,74 1,01 202 086 0,74 1,00
247=Administratorer i offentlig férvaltning 2704 1,04 0,99 1,09 1253 1,18 1,11 1,25
248=Administratorer i intresseorganisationer 373 1,16 1,04 1,29 231 0,99 0,87 1,14
249=Psykologer, socialsekreterare m.fl. 3109 1,02 0,98 1,07 579 0,97 0,89 1,06
311=Ingenjorer och tekniker 2195 1,03 0,98 1,08 6913 1,07 1,03 1,10
312=Datatekniker och dataoperatorer 972 1,00 0,93 1,07 2201 0,99 0,94 1,04
313=Fotografer; ljud- och bildtekniker, sjukhustekniker
m.fl. 269 1,01 0,89 1,15 547 1,00 091 1,09
314=Piloter, fartygsbefal m.fl. 45 1,21 0,88 1,65 337 088 0,79 0,99
315=Sakerhets- och kvalitetsinspektdrer 144 1,04 0,87 1,23 517 1,04 0,95 1,14
321=Lantmastare, skogsmastare m.fl. 71 0,88 0,68 1,13 180 0,93 0,79 1,08
322=Sjukgymnaster, tandhygienister m.fl. 3441 1,01 0,96 1,05 466 0,95 0,87 1,05
323=Sjukskoterskor 7675 1,02 0,98 1,05 631 0,99 091 1,08
324=Biomedicinska analytiker 938 1,09 1,01 1,17 51 1,29 0,97 1,71
331=Forskollarare och fritidspedagoger 9540 1,06 1,02 1,09 632 1,03 0,94 1,12
332=Andra larare och instruktdrer 326 0,91 0,81 1,03 288 0,85 0,75 0,96
341=Séljare, inkopare, méklare m.fl. 6857 1,06 1,02 1,09 7045 1,00 0,97 1,03
342=Agenter, formedlare m.fl. 1101 0,99 0,93 1,06 762 1,01 0,93 1,09
343=Redovisningsekonomer, administrativa assistenter
m.fl. 5240 1,04 1,00 1,08 923 1,03 096 1,10
344=Tull-, taxerings- och socialforsékringstjansteméan 1650 1,05 1,00 1,11 356 0,97 0,87 1,08
345=Poliser 513 1,04 095 1,15 990 1,20 1,12 1,28
346=Behandlingsassistenter, fritidsledare m.fl. 2667 0,99 0,95 1,04 1221 0,91 0,85 0,97
347=Tecknare, underhallare, professionella
idrottsutdvare m.fl. 762 0,92 0,85 0,99 742 087 0,80 0,94
348=Pastorer 46 1,00 0,74 135 82 0,70 055 0,89
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411=Kontorssekreterare och dataregistrerare 3463 1,07 1,02 1,12 139 091 0,76 1,09
412=Bokfdrings- och redovisningsassistenter 4666 1,02 0,98 1,06 375 1,01 0,91 1,13
413=Lager- och transportassistenter 1773 1,08 1,02 1,14 5255 1,07 1,03 1,11
414=Biblioteksassistenter m.fl. 340 0,90 0,80 1,02 87 1,19 0,95 1,47
415=Brevbéarare m.fl. 1202 1,09 1,02 1,16 1344 1,08 1,02 1,15
419=0vrig kontorspersonal 6923 1,03 0,99 1,07 1497 0,97 0,91 1,02
421=Kassapersonal m.fl. 2303 1,03 0,98 1,08 368 1,03 0,93 1,15
422=Kundinformatérer 4486 1,03 0,99 1,07 786 1,00 092 1,08
511=Resevardar m.fl. 555 1,04 095 1,14 246 1,08 0,94 1,23
512=Storhushalls- och restaurangpersonal 4183 0,99 0,96 1,04 2056 0,90 0,85 0,94
513=Vard- och omsorgspersonal 59422 1,03 1,01 1,06 7073 1,00 0,97 1,03
514=Fris6rer och annan servicepersonal (personliga
tjanster) 1435 0,96 091 1,02 260 109 09 124
515=Sé&kerhetspersonal 1310 1,03 0,97 1,10 2383 1,05 1,00 1,10
521=Fotomodeller m.fl. 11 0,71 0,37 1,36 - - - -
522=F0rséljare, detaljhandel; demonstratdrer m.fl. 15501 0,98 0,95 1,01 6096 0,92 0,89 0,96
611=Véaxtodlare inom jordbruk och tradgéard 508 1,07 0,97 1,18 1640 1,01 0,95 1,07
612=Djuruppfédare och djurskotare 607 0,82 0,75 0,89 1027 0,89 0,83 0,95
613=Vaxtodlare och djuruppfddare, blandad drift 176 0,98 0,83 1,14 634 0,89 0,82 0,97
614=Skogsbrukare 37 0,96 0,67 1,38 335 1,10 0,98 1,23
615=Fiskare och jagare - - - - 111 1,03 0,84 1,26
711=Gruv- och bergarbetare, stenhuggare 19 0,97 0,60 1,58 354 0,88 0,79 0,99
712=Byggnads- och anlaggningsarbetare 204 0,87 0,75 1,01 10956 0,99 0,96 1,02
713=Byggnadshantverkare 573 1,12 1,03 1,23 9812 0,99 0,96 1,01
714=Malare, lackerare, skorstensfejare m.fl. 177 1,08 0,92 1,27 2320 0,93 0,89 0,97
721=Gjutare, svetsare, platslagare m.fl. 106 0,97 0,80 1,19 3717 0,99 0,95 1,03
722=Smeder, verktygsmakare m.fl. 70 0,96 0,74 1,24 1051 1,10 1,03 1,18
723=Maskin- och motorreparatorer 124 0,97 0,80 1,16 5336 1,03 1,00 1,07
724=Elmontorer, tele- och elektronikreparattrer m.fl. 216 0,97 0,83 1,13 2838 1,08 1,03 1,12
731=Finmekaniker m.fl. 75 0,96 0,75 1,21 384 1,12 1,00 1,24
732=Drejare, glashyttearbetare, dekorationsmalare m.fl. 56 0,86 0,63 1,17 59 0,88 0,66 1,16
733=Konsthantverkare i tra, textil, lader m.m. 14 0,95 0,53 1,70 - - - -
734=Grafiker m.fl. 257 1,06 093 121 303 1,01 089 1,14
741=Slaktare, bagare, konditorer m.fl. 251 0,91 0,80 1,05 803 1,00 0,93 1,08
742=Mdbelsnickare, modellsnickare m.fl. 48 0,96 0,71 1,31 240 1,17 1,02 1,34
743=Skraddare, tillskarare, tapetserare m.fl. 214 1,19 1,03 1,38 99 0,84 0,68 1,04
744=Garvare, skinnberedare och skomakare 14 1,26 0,72 2,21 29 0,97 0,66 1,42
811=Malmforadlingsoperatorer, brunnsborrare m.fl. 12 0,80 0,44 1,43 162 0,96 0,81 1,13
812=Processoperatorer vid stal- och metallverk 184 1,00 0,86 1,18 1270 1,11 1,04 1,18
813=Processoperatotrer, glas och keramiska produkter 52 1,12 0,84 1,50 156 1,20 1,01 1,42
814=Processoperatorer, tré- och pappersindustri 305 1,15 1,01 1,29 1745 1,17 1,11 1,24
815=Processoperattrer, kemisk basindustri 115 1,42 1,18 1,72 487 1,18 1,08 1,30
816=Driftmaskinister m.fl. 88 1,19 0,96 1,48 774 1,15 1,07 1,24
817=Industrirobotoperattrer 15 1,11 0,66 1,87 102 1,10 0,90 1,35
821=Maskinoperatorer, metall- och mineralbehandling 684 1,02 0,94 1,11 4445 1,08 1,04 1,12
822=Maskinoperatorer, kemisk-teknisk industri 523 1,06 0,97 1,17 925 1,08 1,01 1,16
823=Maskinoperatdrer, gummi- och plastindustri 421 1,04 0,94 1,16 1036 1,05 0,98 1,12
824=Maskinoperatorer, travaruindustri 242 1,03 0,90 1,18 1153 1,07 1,01 1,14
825=Maskinoperatdrer, grafisk industri,
pappersvaruindustri 257 1,00 0,87 1,14 963 1,03 0,96 1,11
826=Maskinoperatorer, textil-, skinn- och laderindustri 464 1,06 0,96 1,18 316 1,17 1,04 1,31
827=Maskinoperatdrer, livsmedelsindustri m.m. 952 1,03 0,96 1,11 1260 1,03 0,96 1,09
828=Montorer 1655 1,15 1,08 1,21 4058 1,06 1,02 1,10
829=0vriga maskinoperatérer och montérer 1149 1,03 0,96 1,10 2442 1,13 1,08 1,18
831=Lokforare m.fl. 99 1,36 1,11 1,67 483 1,17 1,07 1,29
832=Fordonsforare 1027 0,95 0,88 1,02 10457 0,94 091 0,96
833=Maskinforare 181 1,11 0,95 1,31 2989 0,96 0,92 1,00
834=Dackspersonal 12 0,89 0,49 1,60 87 081 0,65 1,02
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911=Torg- och marknadsforsaljare - - - - 17 0,67 0,40 1,13
912=Stadare m.fl. 7748 0,98 094 101 1855 0,92 087 0,97
913=K0ks- och restaurangbitraden 5890 1,01 0,97 1,04 1486 0,95 0,90 1,01
914=Tidningsdistributdrer, vaktmastare m.fl. 439 0,96 0,87 1,07 1125 1,00 0,94 1,07
915=Renhallnings- och atervinningsarbetare 82 1,02 0,81 1,30 921 1,06 098 1,13
919=0vriga servicearbetare 1293 0,98 0,92 1,04 1928 0,99 0,94 1,04
921=Medhjalpare inom jordbruk, tradgard, skogsbruk
och fiske 120 0,90 0,74 1,08 171 0,92 0,79 1,08
931=Grovarbetare inom bygg och anlaggning 19 0,72 0,43 1,20 521 0,95 0,87 1,04
932=Handpaketerare och andra fabriksarbetare 1424 1,00 0,94 1,06 2234 1,03 0,98 1,08
933=Godshanterare och expressbud 230 1,04 0,90 1,20 1374 1,06 1,00 1,12
9999=0ként yrke 30542 30180
Ar d& sjukskrivningen startar
2010 88276 1,00 68912 1,00
2011 87840 0,95 0,94 0,96 69092 097 096 0,98
2012 82043 0,78 0,77 0,79 64877 0,79 0,78 0,80
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Tabell 9 Sjukersattning/aktivitetsersattning (HR) i sjukfall (> 14 dagar) paborjade
2010-2012, for kvinnor respektiver man

Var beteckning

Dnr 009246-2013

Overgang till sjukerséttning eller aktivtitetsersattning

Kvinnor Man

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Diagnos ICD-10 (psykiska sjukdomar underindelade)
A00-B99 Infektionssjukdomar 3633 0,85 0,48 1,52 3999 0,79 043 1,46
C00-D48 Tumorer 13836 0,21 0,17 0,28 8932 0,27 0,21 0,36
D50-D89 Sjukdomar i Blod/Immunsystem 920 0,75 0,34 1,64 382 040 0,11 1,55
E00-E90 Sjukdomar i Endokrina systtAmnesomséttning 5987 1,00 0,71 1,42 2616 0,92 0,59 1,45
F00-F09 Organiska 114 356 255 4,96 141 6,36 4,89 8,27
F10-F19 Psykoaktiva substanser 276 0,82 0,45 1,51 768 1,74 1,11 2,73
F20-F29 Schizofreni 481 1,89 145 2,48 646 2,13 1,64 2,76
F31 Bipolar sjukdom 874 160 1,30 1,97 567 1,90 1,43 2,51
F32 Depressiv episod 16643 0,70 0,61 0,81 9455 056 045 0,69
F33 Recidiverande depressioner 2550 1,03 0,87 1,22 1240 1,11 0,85 1,44
F30,34,38,39 Ovriga forstamningssyndrom 445 161 1,22 2,12 250 132 0,85 2,04
F41 Andra &ngestsyndrom 6993 1,19 1,03 1,37 3949 1,08 0,88 1,32
F43 Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress 28975 0,72 0,62 0,83 12465 0,81 0,65 1,00
F40,42,44,45,48 Ovriga dngestsyndrom 715 1,56 1,27 1,93 410 1,66 1,23 2,24
F50-F59 Fysiska faktorer 1257 0,84 0,56 1,28 430 0,59 0,23 1,54
F60-F69 Storningar hos vuxna 367 2,26 1,79 2,87 143 1,82 1,26 2,64
F70-F79, F80-F89 utvecklingsstdrning F99 Ospec. 151 3,37 2,46 4,61 184 4,36 3,26 5,84
F90-F98 barndom ungdomstid 376 145 111 1,90 344 135 0,95 1,91
GO00-H95 Sjukdomar i Nervsystemet/Sinnesorganen 12149 197 1,70 2,29 9191 1,97 1,66 2,34
100-199 Cirkulationsorganens sjukdomar 6254 0,99 0,82 1,19 14029 1,02 0,87 1,21
J00-J99 Andningsorganens sjukdomar 14177 1,24 0,89 1,73 10080 1,49 1,06 2,09
K00-K93 Matsmaltningsorganens sjukdomar 6869 0,71 0,51 0,99 10466 0,74 0,48 1,15
L0O0-L99 Hudsjukdomar 1713 1,10 0,71 1,72 2001 0554 0,26 1,12
MO00-M99 Sjukdomar i Muskuloskeletala systemet 49914 1,00 0,90 1,12 47183 0,73 0,63 0,85
NO0O-N99 Sjukdomar i Urin och Kénsorganen 7973 0,44 024 081 2357 0,21 0,09 0,45
000-099 Graviditet, forlossning och barnsangstid 27969 0,06 0,01 0,41 - - - -
R00-R99 Symtom etc. 8405 1,00 0,82 1,21 5070 0,97 0,74 1,28
S00-T98 Skador och Forgiftningar 30016 0,70 0,57 0,86 49057 0,72 0,59 0,88
Z00-Z99 Faktorer av bet. for halsotillst. etc. 2600 0,98 0,65 1,49 1309 1,03 0,68 1,57
P00-P96 Q00-Q99 V01-Y98 Ovriga (kap 16,17,20) 839 1,52 0,89 2,60 485 0,28 0,04 1,90
Uppgift saknas 4688 4732
Aldersagrupp
16-24 ar 23052 0,83 0,66 1,04 20769 1,03 0,77 1,37
25-29 ar 27582 0,34 0,24 047 17054 0,558 0,41 0,82
30-34 ar 29233 043 0,35 0,54 17597 0,62 0,47 0,81
35-39 ar 28200 0,77 0,66 0,89 20124 1,00 0,80 1,24
40-44 ar 29945 1,00 22463 1,00
45-49 ar 32963 1,12 1,00 1,26 25012 1,17 0,97 1,40
50-54 ar 30590 141 1,25 1,58 24283 1,47 1,22 1,77
55-59 ar 28780 1,70 1,49 1,93 26069 1,96 1,63 2,35
60 &r och aldre 27814 1,74 1,50 2,01 29510 2,37 1,95 2,88
Civilstand
Uppgift saknas 12 6
Gift 112502 1,00 83967 1,00
Ogift 107589 0,86 0,79 0,94 95047 1,07 0,95 1,20
Franskild 34907 0,89 0,82 0,97 22792 1,05 0,92 1,19
Anka/ankling 3149 0,81 0,62 1,05 1069 1,35 0,83 2,19
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Datum

Var beteckning

Dnr 009246-2013

Overgang till sjukerséttning eller aktivtitetsersattning

Kvinnor Man

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Barn i familien och deras alder
Inga barn 0-6 ar 218694 1,00 167126 1,00
Barn 0-6 ar 39465 0,62 0,52 0,74 35755 0,83 0,69 0,99
Inga barn 7-12 ar 216576 1,00 171317 1,00
Barn 7-12 ar 41583 0,79 0,71 0,88 31564 1,00 0,87 1,16
Inga barn 13-15 ar 230270 1,00 183390 1,00
Barn 13-15 ar 27889 0,88 0,79 0,98 19491 1,05 0,90 1,22
Fodelseland/region
Sverige 217223 1,00 170116 1,00
Norden utom Sverige 7521 1,00 0,85 1,19 4989 0,93 0,72 1,19
EU 27 utom Norden 7446 0,84 0,68 1,04 5802 0,91 0,67 1,24
Ovriga Europa 6719 1,12 0,95 1,31 5534 1,33 1,09 1,61
Afrika soder om Sahara 2154 0,63 0,38 1,06 1871 1,08 0,65 1,79
Asien utan Mellandstern 5175 0,93 0,72 1,21 2275 0,97 0,59 1,57
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet 8449 0,85 0,71 1,01 9543 1,02 0,85 1,24
Nordamerika 856 0,65 0,33 1,31 677 0,85 0,35 2,06
Sydamerika 2512 0,83 0,59 1,18 1910 0,79 0,44 1,40
Oceanien 90 0,86 0,12 6,10 132 0,00 0,00 0,00
Uppgift saknas 14 32
Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstéder 48803 0,64 057 0,72 32337 0,63 054 0,73
Forortskommuner till storstaderna 43243 0,77 0,68 0,86 31731 0,71 0,61 0,83
Storre stader 75905 1,00 59197 1,00
Forortskommuner till stérre stader 8889 1,00 0,84 1,19 7328 0,96 0,75 1,24
Pendlingskommuner 18636 0,95 0,83 1,08 16363 0,91 0,76 1,09
Turism- och besdksnaringskommuner 7590 0,78 0,64 0,95 6634 095 0,74 1,22
Varuproducerande kommuner 20324 0,94 0,84 1,07 18798 1,03 0,87 1,20
Glesbygdkommuner 4134 1,10 0,88 1,37 3698 091 0,66 1,25
Kommuner i tatbefolkad region 22136 1,07 0,96 1,20 19505 1,11 0,96 1,29
Kommuner i glesbefolkad region 8499 1,00 0,84 1,19 7290 1,18 0,95 1,46
Eorsékradtyp
Anstalld Dag 1 - Personen omfattas ej av Sjuklon 4284 2,37 1,87 2,99 2200 2,10 1,43 3,10
Arbetslos 15635 2,49 2,30 2,70 10502 2,67 241 2,96
Egenforetagare 4677 0,99 0,76 1,29 8428 0,90 0,70 1,17
Foréaldraledig eller Hemmamakeforsakrad 4075 1,50 0,87 2,60 967 1,87 0,77 4,56
Studerande studiestod 160 8,66 3,55 21,12 63 1,78 0,25 12,80
Studerande med studietidssgi 137 3,19 0,79 1291 45 14,10 1,96 101,33
Anmalan fran Arbetsgivare - Personen omfattas av Sjuklon 228133 1,00 179846 1,00
Egenforetagare och anstalld (kombinatér) 1058 1,82 1,15 2,86 830 0,86 0,41 1,82
Utbildningsniva enligt SUN 2000
Foérgymnasial utbildning kortare an 9 ar 5689 0,90 0,76 1,07 8311 0,92 0,76 1,12
Forgymnasial utbildning 9 (10) ar 22592 1,02 0,93 1,13 30647 1,12 1,00 1,26
Gymnasial utbildning 123045 1,00 113352 1,00
Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar 12503 1,00 0,84 1,20 11931 0,90 0,74 1,10
Eftergymnasial utbildning tva ar eller langre 91297 0,90 0,80 1,01 35008 0,90 0,77 1,05
Forskarutbildning 1615 0,72 0,32 1,63 1537 0,551 0,19 1,39
Uppgift saknas 1418 2095
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Overgang till sjukerséttning eller aktivtitetsersattning

Kvinnor Man

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Huvudgrupp yrke SSYK96
11=Ledningsarbete m.m. (inkl. 12,13,1) 7280 0,63 0,47 0,83 10594 0,90 0,72 1,12
21=Specialister inom teknik och datavetenskap m.m. 3896 0,82 0,53 1,25 6788 0,85 0,63 1,16
22=Specialister inom biologi, halso- och sjukvard 5878 0,86 0,62 1,18 1844 0,72 0,36 1,41
23=Larararbete inom universitet, gymnasie- och grundskola 13919 0,98 0,82 1,18 5171 0,80 0,57 1,13
24=Annat arbete som kraver teoretisk specialistkompetens 15185 0,79 0,65 0,96 6458 1,04 0,79 1,37
31=Tekniker- och ingenjorsarbete m.m. 3625 0,77 0,54 1,11 10515 1,04 0,84 1,29
32=Biologi, halso- och sjukvard som kraver kortare
hogskoleutb. 12125 1,03 0,84 1,27 1328 0,66 0,32 1,35
33=Léarararbete som kréver kortare hdgskoleutbildning 9866 1,27 1,04 1,55 920 1,72 1,11 2,67
34=Annat arbete som kraver kortare hogskoleutbildning 18836 0,78 0,66 0,92 12121 1,02 0,83 1,26
41=Kontorsarbete m.m. 18367 0,92 0,81 1,06 8697 1,31 1,07 1,61
42=Kundservicearbete 6789 1,03 0,84 1,28 1154 1,38 0,80 2,40
51=Service- och sékerhetsarbete (exkl 513) 7483 0,86 0,69 1,08 4945 0,57 0,37 0,87
52=F0rséljningsarbete inom detaljhandel m.m. 15512 0,93 0,80 1,09 6100 1,03 0,79 1,35
61=Arbete inom jordbruk, tradgérd, skogsbruk och fiske 1331 1,03 0,68 1,54 3747 1,09 0,80 1,50
71=Gruv-, bygg- och anléaggningsarbete 973 1,63 1,08 2,47 23442 0,92 0,77 1,09
72=Metallhantverk, reparators- och 6vrigt hantverksarbete
(inkl. 73,74) 1445 1,05 0,76 1,44 14862 1,08 0,90 1,29
81=Processoperatorsarbete 771 152 0,98 2,35 4696 0,93 0,65 1,32
82=Maskinoperatodrs- och monteringsarbete 6347 1,08 0,91 1,29 16598 1,18 1,00 1,38
83=Transport- och maskinférararbete 1319 1,30 0,91 1,86 14016 1,07 0,90 1,27
93=Arbete utan krav pa yrkesutbildning (inkl 91,92) 17248 1,16 1,03 1,31 11632 1,17 0,99 1,39
513=Vard- och omsorgspersonal 59422 0,99 0,90 1,08 7073 0,92 0,73 1,16
999=0kant yrke 30542 30180
Ar d& sjukskrivningen startar
2010 88276 1,00 68912 1,00
2011 87840 1,61 1,48 1,75 69092 1,18 1,06 1,31
2012 82043 1,89 1,67 2,14 64877 1,44 1,22 1,69
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Tabell 10 Nytt sjukfall inom tre ar (HR) i sjukfall padborjade Q1 2005-Q1 2010 (> 14

dagar), for kvinnor respektiver man

Nytt sjukfall inom 3 &r fran féoregdende sjukfalls avslut

Kvinnor Man

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Diagnos ICD-10 (psykiska sjukdomar underindelade)
A00-B99 Infektionssjukdomar 9695 0,98 0,94 1,03 9133 0,97 0,91 1,02
C00-D48 Tumorer 26193 0,86 0,83 0,89 12364 0,90 0,85 0,95
D50-D89 Sjukdomar i Blod/Immunsystem 2791 1,04 0,97 1,13 960 0,99 0,85 1,15
E00-E90 Sjukdomar i Endokrina systtAmnesomséttning 10400 1,16 1,11 1,21 4568 1,13 1,06 1,21
F00-F09 Organiska 175 0,71 0,49 1,04 211 0,79 0,53 1,16
F10-F19 Psykoaktiva substanser 1005 1,06 0,94 1,20 2806 1,15 1,06 1,25
F20-F29 Schizofreni 1239 1,09 0,97 1,23 1558 1,20 1,07 1,35
F31 Bipolar sjukdom 1439 1,38 1,25 1,52 1065 1,46 1,29 1,66
F32 Depressiv episod 44257 1,05 1,02 1,08 24040 1,08 1,03 1,12
F33 Recidiverande depressioner 3806 1,17 1,10 1,25 2221 1,28 1,17 1,41
F30,34,38,39 Ovriga forstamningssyndrom 1397 1,09 0,98 1,21 788 0,99 0,83 1,17
F41 Andra &ngestsyndrom 15166 1,02 0,98 1,06 8438 1,05 0,99 1,11
F43 Anpassningsstorningar och reaktion pa svar stress 74621 0,95 0,93 0,98 30199 0,92 0,89 0,96
F40,42,44,45,48 Ovriga &ngestsyndrom 1570 095 0,85 1,06 1024 098 0,84 1,14
F50-F59 Fysiska faktorer 4285 1,01 0,95 1,08 1559 1,15 1,03 1,28
F60-F69 Storningar hos vuxna 370 1,06 0,85 1,32 224 1,03 0,73 1,45
F70-F79, F80-F89 utvecklingsstdrning F99 Ospec. 359 0,84 0,66 1,06 367 095 0,72 1,26
F90-F98 barndom ungdomstid 245 0,86 0,65 1,15 315 0,70 0,51 0,98

GO00-H95 Sjukdomar i Nervsystemet/Sinnesorganen
100-199 Cirkulationsorganens sjukdomar

J00-J99 Andningsorganens sjukdomar

K00-K93 Matsmaltningsorganens sjukdomar
L0O0-L99 Hudsjukdomar

MO00-M99 Sjukdomar i Muskuloskeletala systemet
NO0O-N99 Sjukdomar i Urin och Kénsorganen
000-099 Graviditet, forlossning och barnsangstid
R00-R99 Symtom etc.

S00-T98 Skador och Forgiftningar

Z00-Z99 Faktorer av bet. for halsotillst. etc.
P00-P96 Q00-Q99 V01-Y98 Ovriga (kap 16,17,20)

Aldersgrupp
16-24 ar
25-29 ar
30-34 ar
35-39 ar
40-44 ar
45-49 &r
50-54 &r
55-59 ar

Civilstand
Uppgift saknas
Gift

Ogift

Franskild
Anka/ankling

29929 1,05 1,02 1,08 19160 1,03 0,99 1,08
17300 0,90 0,87 0,93 25435 0,84 0,80 0,87
37068 1,12 1,09 1,16 22586 1,10 1,06 1,15
19740 1,05 1,01 1,09 24781 0,94 0,90 0,98

6214 1,05 1,00 1,11 5459 1,07 1,00 1,14
143019 1,08 1,06 1,11 118139 1,10 1,06 1,13
20369 0,93 0,89 0,96 4563 0,98 0,91 1,06

76726 0,95 0,92 0,97 - - - -
27758 1,06 1,02 1,09 14021 1,09 1,04 1,14
61403 0,88 0,85 0,90 100584 0,88 0,85 0,91
10471 1,00 0,96 1,05 4581 0,92 0,85 0,99

2109 0,88 0,81 0,97 1118 1,00 0,87 1,16

43159 0,91 0,88 0,93 38398 0,79 0,77 0,82
66663 1,11 1,08 1,13 38961 0,84 0,81 0,87
89557 1,09 1,07 1,12 45797 0,89 0,87 0,92
90298 1,02 1,00 1,04 54410 0,93 0,91 0,96
89798 1,00 62991 1,00

86212 1,01 0,99 1,03 61392 1,07 1,05 1,10
90118 1,04 1,02 1,06 65358 1,16 1,13 1,19
95314 1,05 1,03 1,08 75186 1,20 1,17 1,23

120 65
293559 1,00 175554 1,00
260139 0,97 0,96 0,99 214292 0,98 0,96 0,99
90609 1,10 1,08 1,12 50837 1,06 1,04 1,08
6692 1,00 0,95 1,05 1745 097 0,87 1,08
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Nytt sjukfall inom 3 &r fran féregéende sjukfalls avslut

Kvinnor Man

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Barn i familien och deras &lder
Inga barn 0-6 &r 516835 1,00 355884 1,00
Barn 0-6 ar 134284 0,87 0,85 0,88 86609 0,99 0,97 1,01
Inga barn 7-12 ar 518130 1,00 355545 1,00
Barn 7-12 ar 132989 0,98 0,97 1,00 86948 1,00 0,98 1,02
Inga barn 13-15 ar 554778 1,00 378859 1,00

Barn 13-15 ar

Fodelseland/region
Sverige

Norden utom Sverige
EU 27 utom Norden
Ovriga Europa

Afrika séder om Sahara
Asien utan Mellandstern
Mellandstern, Nordafrika, Turkiet
Nordamerika
Sydamerika

Oceanien

Uppgift saknas

Kommunindelning enligt SKL 2011
Storstader

Forortskommuner till storstaderna
Storre stader

Forortskommuner till stérre stader
Pendlingskommuner

Turism- och besdksnaringskommuner
Varuproducerande kommuner
Glesbygdkommuner

Kommuner i tatbefolkad region
Kommuner i glesbefolkad region

Edrséakradtyp
Anstalld Dag 1 - Personen omfattas ej av Sjuklon

Arbetslos

Egenforetagare

Foréaldraledig eller Hemmamakeforsakrad
Studerande studiestod

Studerande med studietidssgi

Anmalan fran Arbetsgivare - Personen omfattas av Sjuklon

Egenforetagare och anstalld (kombinatér)

Utbildningsniva enligt SUN 2000
Foérgymnasial utbildning kortare an 9 ar
Forgymnasial utbildning 9 (10) ar
Gymnasial utbildning

Eftergymnasial utbildning kortare &n tva ar
Eftergymnasial utbildning tva ar eller langre
Forskarutbildning

Uppgift saknas

96341 1,00 0,98 1,01 63634 1,00 0,98 1,02

553949 1,00 372230 1,00
22766 1,03 1,01 1,06 12814 1,03 0,99 1,07
15815 0,97 0,93 1,00 10463 1,04 0,99 1,09
15933 0,99 0,96 1,02 13738 1,04 1,00 1,08

4608 0,95 0,90 1,01 3570 0,87 0,80 0,95
10625 0,92 0,88 0,96 4165 0,91 0,84 0,98
18659 1,05 1,02 1,08 19590 1,07 1,04 1,11

1869 1,08 0,93 1,13 1391 1,17 1,04 1,32

6689 1,04 0,99 1,09 4275 1,03 0,96 1,11

191 098 0,71 1,34 235 0,86 0,61 1,21
15 22

114323 1,04 1,03 1,06 68023 1,03 1,01 1,05

111449 1,06 1,04 1,08 66049 1,04 1,02 1,07

187620 1,00 127686 1,00
23171 1,04 1,01 1,06 16109 1,02 0,98 1,06
48862 1,05 1,03 1,07 36753 1,06 1,03 1,09
20261 1,05 1,02 1,08 14749 1,01 0,97 1,05
55390 0,99 0,97 1,01 44799 1,02 0,99 1,04
11553 1,01 0,97 1,05 9021 0,99 0,94 1,04
55942 1,00 0,98 1,02 42932 1,01 0,99 1,04
22548 1,01 0,98 1,04 16372 1,00 0,96 1,04

7753 0,85 0,80 0,89 3582 0,85 0,78 0,93
42053 0,79 0,78 0,81 27812 0,79 0,76 0,81
10618 0,82 0,78 0,85 18786 0,83 0,80 0,87

11182 0,89 0,85 0,93 1811 0,81 0,71 0,92
769 0,83 0,71 0,98 194 0,84 0,57 1,25
271 0,79 0,60 1,04 83 0,67 0,34 1,34

575427 1,00 387996 1,00
3046 0,81 0,74 0,87 2229 0,84 0,76 0,93

15728 0,99 0,96 1,02 18516 0,99 0,96 1,03
59490 1,07 1,05 1,09 69193 1,05 1,03 1,07
338149 1,00 261240 1,00
27213 0,88 0,86 0,91 23999 0,83 0,80 0,86
205831 0,96 0,94 0,98 64779 0,87 0,85 0,89
3163 0,81 0,74 0,88 2584 0,69 0,61 0,78
1545 2182
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Nytt sjukfall inom 3 &r fran féregéende sjukfalls avslut

Kvinnor Méan

n HR 95CIL 95CIU n HR 95CIL 95CIU
Huvudgrupp yrke SSYK96
11=Ledningsarbete m.m. (inkl. 12,13,1) 17845 0,79 0,77 0,82 19874 0,74 0,71 0,77
21=Specialister inom teknik och datavetenskap m.m. 9811 0,89 0,85 0,93 13231 0,73 0,69 0,76
22=Specialister inom biologi, halso- och sjukvard 15928 1,07 1,03 1,10 3520 0,97 0,89 1,05
23=Larararbete inom universitet, gymnasie- och grundskola 33797 0,92 0,89 0,94 10096 0,90 0,85 0,94
24=Annat arbete som kraver teoretisk specialistkompetens 40626 0,91 0,89 0,93 13024 0,84 0,80 0,87
31=Tekniker- och ingenjorsarbete m.m. 9556 0,86 0,82 0,90 22232 0,84 0,81 0,87
32=Biologi, halso- och sjukvard som kraver kortare
hogskoleutb. 33187 1,10 1,07 1,12 2833 1,09 1,00 1,19
33=Léarararbete som kréver kortare hdgskoleutbildning 28818 1,17 1,15 1,20 2014 1,10 1,00 1,21
34=Annat arbete som kraver kortare hogskoleutbildning 51373 0,94 0,92 0,95 26395 0,92 0,89 0,95
41=Kontorsarbete m.m. 52315 0,94 0,92 0,96 22800 1,10 1,07 1,14
42=Kundservicearbete 17974 1,00 0,97 1,03 2707 0,98 0,90 1,08
51=Service- och sékerhetsarbete (exkl 513) 19123 1,06 1,03 1,09 11401 1,04 0,99 1,08
52=F0rséljningsarbete inom detaljhandel m.m. 37185 1,01 0,98 1,03 13262 0,98 0,94 1,03
61=Arbete inom jordbruk, tradgérd, skogsbruk och fiske 3418 0,99 0,92 1,06 8950 0,99 0,94 1,04
71=Gruv-, bygg- och anléaggningsarbete 2800 1,12 1,04 1,20 59048 1,18 1,15 1,20
72=Metallhantverk, reparators- och 6vrigt hantverksarbete
(inkl. 73,74) 4223 0,93 0,88 0,99 38106 1,15 1,12 1,18
81=Processoperatorsarbete 2420 1,05 0,97 1,14 12104 1,11 1,06 1,15
82=Maskinoperatodrs- och monteringsarbete 21682 1,09 1,06 1,12 46554 1,15 1,12 1,18
83=Transport- och maskinférararbete 4019 1,24 1,18 1,32 35332 1,16 1,13 1,19
93=Arbete utan krav pa yrkesutbildning (inkl 91,92) 51239 1,11 1,09 1,14 32116 1,19 1,16 1,22
513=Vard- och omsorgspersonal 169300 1,19 1,17 1,20 16933 1,15 1,11 1,19
999=0kant yrke 24480 29961
Ar d& sjukskrivningen startar
2005 168972 1,00 109492 1,00
2006 156378 0,93 0,92 0,94 102668 0,94 0,93 0,96
2007 123376 0,92 0,90 0,93 84061 0,89 0,88 0,91
2008 98958 0,94 0,92 0,95 70812 0,91 0,89 0,93
2009 82372 0,93 0,92 0,95 60564 0,90 0,88 0,92
2010 21063 0,82 0,80 0,85 14896 0,80 0,77 0,84
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Beslut i detta arende har fattats av generaldirektor Dan Eliasson i narvaro av
forsékringsdirektdr Svante Borg, forsékringsdirektor Laura Hartman,
forsakringsdirektor Birgitta Malsater, rattschef Eva Nordqvist,
verksamhetsomradeschef Jan Larsson och analytiker Christina Olsson Bohlin,

den senare som foredragande.

Dan Eliasson

Christina Olsson Bohlin



