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Sammanfattning

Bageribranschen kinnetecknas av flera for manniskan belastande arbetsmoment, fysiskt tunga
och repetitiva lyft och rorelser; exponering for allergen (mj6ldamm) samt obekvama och
ofysiologiska arbetstider. Bageriet Pagen AB i Goteborg befinner sig i en ekonomiskt utsatt
position och har under de senaste aren tvingats till omorganisationer och reducering av
personalstyrkan. Silunda fanns det flera och kinda riskfaktorer for ohélsa hos arbetarna.

Ett redan utprovat métinstrument, Work Ability Index (WAI), valdes for att undersoka
bageriarbetarnas arbetsformaga och halsa. Syftet med studien var att finga upp arbetare i ett
tidigt stadium, innan sjukskrivning blir aktuell, identifiera riskarbetslinjer och erbjuda
atgarder/stod for de arbetare som sa onskade. Dessutom avsags att bedoma anvandbarheten
hos instrumentet WAIT inom foretagshalsovardsarbete mer generellt.

I samrad med arbetsledningen valdes tre arbetslinjer dar man arbetade pa obekvam arbetstid.
Samtliga nirvarande arbetare erbjods delta i undersokningen.

Av 50 utdelade enkiter besvarades 74 procent. Genomsnittsvardena for saval kvinnor som
mén lag pa skalsteget “god” pa den fyrgradiga WAI-skalan. Ett par personer lag pa skalsteget
dalig”, en knapp tredjedel lag pa "god” och en dryg tredjedel ldg pa vardera “mindre god”
och "utmirkt”. Arbetsformagan var god, framfor allt hos de éldre, jamfort med referensdata
fran produktionsindustri. Undersdkningsgruppen var liten och inga sékra slutsatser kan dras
om undergrupper. Det fanns dock en tendens att arbetsformagan inte sjonk med 6kande alder,
som den gjort i tidigare studier. De yngre hade daremot en forhallandevis lag arbetsformaga.

Sannolikt kan man med WAI fanga upp riskindivider i behov av insatser. En dryg tredjedel av
arbetarna lag pa de tva lagsta skalstegen pa WAI-skalan. Av dessa dnskade sex personer
kontakt med foretagshdlsovarden. Detta talar for att WAI kan vara anvéndbart som
screeninginstrument inom foretagshalsovarden. Enkéten gar snabbt att fylla i och gér snabbt
att sammanstalla.



Inledning

Bageriet Pdgen AB i Goteborg befinner sig i en konkurrensutsatt position med kostnads-
okningar trots 6kade forsaljningssiffror. Under det senaste aret har man tvingats till
reducering av personalstyrkan, uppsagningar, omorganisationer samt foréndringar av
arbetstidens forlaggning med tonvikt pa mer nattarbete. Samtliga dessa faktorer ar vilkanda
som riskfaktorer for ohélsa och sjukskrivningar vilket leder till ytterligare kostnader och
produktionsbortfall.

Bageribranschen i stort kinnetecknas av manga fysiskt tunga arbetsmoment som hantering av
tunga kérl och lastning av brodkartonger, repetitiva arbetsmoment vid till exempel paketering
samt tidspress och stress nar maskiner eller band kranglar. Arbetsrelaterade belastningsskador
i arm, axel och rygg &r dérfor vanliga. Dessutom forekommer, i alla bagerimiljoer, en
exponering for olika allergen, framfor allt mjéldamm, svampamylas och andra tillsatser.
“Bagarastma” 4r en av de vanligaste formerna av yrkesrelaterad astma. Den beror pa
sensitisering for olika sorters mjoldamm, och ér en IgE-medierad allergi. Den debuterar oftast
som rhinit, sedan foljer bronkiell retning och slutligen astma (1). Manga atgarder har vidtagits
i syfte att reducera exponeringen i form av forbattrad ventilation, inbyggnad av maskiner samt
punktsugar. Vid nyanstallningsundersokningar kan man screena for atopi och allergier.

For att farskt brod ska kunna levereras till butiker varje morgon, krévs att tillverkningen sker
nattetid, vilket medfor sarskilda hélsorisker. Det 4r dokumenterat att en mismatch (rubbning)
av den cirkadiska rytmen &r en pafrestning for hela kroppen. HPA-axelns utsondring av
hormoner blir stord vilket innebar en fysiologisk stressreaktion. Valkdnda besvar ar storning
av somn, gastrointestinala problem, hypertoni samt 6kad risk for hjart-kéarlsjukdom. Manga
manniskor klarar 6verhuvudtaget inte att arbeta skift eller natt och slutar inom ett ar (2).

Den 6kade automatiseringen i all tillverkningsindustri innebar mer ensamarbete till skillnad
fran tidigare, da ménga personer tillsammans skotte ett visst arbetsmoment, kdnde varandra
val och hade en stark social gemenskap. Dock lever @nnu en stark social sammanhallning och
lojalitet kvar pa Péagen AB och personalomséttningen dr forhallandevis lag.

For nirvarande (april 2004) arbetar 290 personer med bageriproduktion pa Pagen AB, fordelat
pa nio arbetslinjer. I november 2003 arbetade 338 personer. Dessutom finns en liten
administrativ enhet, en stor saljkar, utlastnings- och supportenhet; dessa ingar inte i denna
studie. Sjukfranvaron ér relativt hog. Korttidsfranvaron var 3,3 procent och lingtidsfranvaron
12,3 procent 1 december 2003.

Da jag nyligen borjat arbeta pa Pagen AB som foretagsldkare, blev jag nyfiken och intresserad
av att undersoka hur bageriarbetarna sig pa sin arbetsforméaga kopplat till de krav arbets-
momenten stéller, sin hédlsa och om det finns behov av insatser fran foretagshalsovarden
(FHV) for att forebygga ohalsa och sjukskrivning.

Arbetsformaga ar en komplex faktor att mata. Det har gjorts forsok att objektivt mita
fysiologiska faktorer, cirkulatoriska och respiratoriska i takt med okad arbetsbelastning, men
matningar av hjartfrekvens, blodtryck och andningsfrekvens har endast begrinsat virde.
Arbetsformaga kan inte métas objektivt med nagon enskild metod eller instrument och ménga
faktorer paverkar den. Métning/skattning av arbetsforméagan kan goéras med hjélp av
expertbedomning, egenskattning eller en kombination.



En grupp finska forskare pa Finnish Institute of Occupational Health har undersékt hur en stor
grupp éldre arbetare fordndrats med avseende pa hilsa, livsstil och arbetsférméga med
stigande alder. Man undersokte drygt 6000 kommunalanstéllda 1981 med uppfoljningar fram
till 1992 (3, 4, 5). Ett av instrumenten var Work Ability Index, WAI, konstruerat av Tuomi,
Ilmarinen med flera (6). WAI har 6versatts till svenska av Margareta Torgen. WAI omfattar
foljande sju delomraden:

1 Individens uppfattning om sin aktuella arbetsformaga jamford med bésta tinkbara
2 Arbetsformagan 1 relation till de fysiska och psykiska krav som arbetet stiller

3 Summering av symtom (sjukdomar)

4 Uppskattad arbetsformagenedsittning

5 Sjukfranvaro under aret som gatt

6 Individens egen prognos om framtida arbetsformaga

7 Resurser och tillgangar bade pa arbetet och pé fritiden

Poéngen pé de olika frigorna summeras till ett index som kan variera mellan 7 och 49 poing.
Indexet indelas i fyra kategorier dar de 15 procent av normgruppen, som har lagst respektive
och hogst podng bendmns ha délig respektive utmérkt arbetsforméga och de 70 procent
ddremellan mindre god och god. Instrumentet ar enkelt och snabbt att anvianda, reproducerbart
och vérdefullt vid longitudinella uppféljningar (7). En studie (8) visar acceptabel test-
retestreliabilitet 6ver tid och stoder tanken pa att instrumentet har stabilitet for att kunna
anvandas vid uppfoljningar inom FHV. Dessutom finns en stor databas med referensvirden
for olika yrkesgrupper och &ldersgrupper.

Vid uppfoljningsstudierna sig man att WAI &r en god prediktor for arbetsforméaga respektive
nedsdttning av arbetsformaga samt mater behov av insatser for bibehéllande av arbetsforméiga
(4). Det visade sig ocksé vara anvandbart for att tidigt identifiera riskfaktorer, riskarbets-
platser och vilka arbetare som behover stod/hjalpinsatser (7).

Syfte

Syftet med detta arbete var att undersoka om instrumentet WAI 4r anvindbart pi Pdgen AB
for att

- finga upp arbetare i ett tidigt stadium innan sjukskrivning blir aktuell

- 1dentifiera riskarbetslinjer

- erbjuda drgérder/stod for arbetare med dalig arbetsformiga/besvir.

Dessutom avsags att bedoma anvéndbarheten hos instrumentet WAI inom foretagshalsovérds-
arbete mera generellt.



Metod och undersiokt grupp

Instrumentet WAI kompletterades med sedvanliga bakgrundsfragor som alder, kén och
arbetstid samt foljande fragor: hur psykiskt och fysiskt kravande man upplevde sina
arbetsuppgifter i forhallande till andra arbetsuppgifter inom foretaget, om man hade ndgra
forandringar att foresld samt om man 6nskade kontakt med FHV. Enkéten var frivillig och
anonym (se bilaga).

I samrdd med personalchef, linjechefer och facklig representant valdes tre arbetslinjer ut. De
tre linjecheferna informerades om enkéten och fick ge synpunkter pa den. De limnade besked
om nér det var tidsmassigt mojligt att samla arbetsgruppen for information och enkitutdel-
ning. Det innebar att jag personligen informerade arbetslinjen, gruppvis eller individuellt vid
besdket, som skedde kvallstid. De som var ndrvarande fick enkéten i ett kuvert och besked om
var de kunde ldmna in den samt hur aterkoppling av resultaten ska ske. 50 enkiter delades ut.

Resultat

37 arbetare besvarade enkiten, vilket innebar en svarsfrekvens pé 74 procent. Samtliga
personer arbetade pa obekvam arbetstid, 23 arbetade natt, 6vriga eftermiddag-kvill.
Undersdkningsgruppens alders- och konsfordelning visas i tabell 1.

Tabell 1. Alders- och kons fordelning

Alder |[Kvinna|Man | Totalt
18-29 4 8 1z
30-39 5 5 10
40-49 4 7 )
50-65 2 2 4
Summa | 15 22 |37

Tabell 2: Fordelning av WAI-poing

WAI-poing | Arbetsformaga | Antal
7-27 Dalig 2
28-36 Mindre god 12
37-43 God 10
44-49 Utmarkt 13
Summa 37

Genomsnittlig WAI-poang i hela gruppen var 38 med en variationsvidd mellan 20 och 48



For mannen var genomsnittligt varde 39, med en variationsvidd mellan 26 och 48. Mannen
hade négot hogre medelvirde i aldersgrupperna 18 — 49 ar 4n i den dldsta dldersgruppen.
Kvinnornas medelvirde var 38, med en variationsvidd mellan 20 och 47. Bland kvinnorna
hade den ildsta aldersgruppen ndgot hogre WAI-podng én de yngre och 40—49-aringarna hade
lagst. Fordelningen av WAI-poéng for totalgruppen visas i tabell 2 ovan och figur 1 nedan.

Antal

7-27 28-36 37-43 44-49

WAI-poing

Figur 1: Fordelning av WAI-poédng

Tva tillaggsfragor rorde om man ansag de egna arbetsuppgifterna som mer, mindre eller lika
fysiskt respektive psykiskt anstrangande &n andras pa foretaget. De flesta ansag att de egna
arbetsuppgifterna var ungefar som alla andras.

Fragan ”Om du hade mojlighet att fordndra nagot pa din arbetsplats, vad skulle du foresla?”

besvarades av 27 personer. Svaren har kategoriserats i: Ledning — organisation, Arbetstider,
Fysisk arbetsmiljo, Lon och Ovrigt. Dessa visas i tabell 3 nedan.

Tabell 3. Foreslagna forandringar

Forslagskategori Antal
Ledning/organisation | 11
Arbetstider 9
Fysisk arbetsmiljo 3
Lén 3
Ovrigt 1
Summa 27

De flesta forslagen rorde “Ledning och organisation”. Flera 6nskade olika sétt att minska
upprepade monotona arbetsmoment som arbetsrotation, kad automatisering och fler robotar.
Battre utvecklingsmojligheter, mer stod och uppskattning, 6kad medverkan infor
forandringar, battre beslutsfattande och genomforande av fattade beslut 6nskades ocksa.
Manga hade synpunkter pa arbetstiderna. Exempelvis foreslogs att nattpasset skulle sluta
tidigare pa morgonen och énskemal om lingre sammanhéngande ledighet, framfor allt pa
helger, lamnades. Betraffande den fysiska miljon 6nskade man till exempel battre belysning



och mindre kassation (spill). De som kommenterade lonefragor 6nskade hogre 16n och
bonussystem. I &vrigt-kategorin ¢nskade en person battre 6ppettider pd FHV for nattarbetare.

Atta personer dnskade kontakt med FHV och kommer att bli kallade till hosten. Deras
arbetsformdga matt i WAI-poidng lag for sex personer pa skalsteget “mindre god” och for tva
pd “utmirkt”. De tva personer, som skattade sin arbetsformdga som “dalig”, hade inte angivit
att de onskade kontakt. Genomsnittet for de atta, som 6nskade kontakt, var 35, saledes nagot
ldgre 4n for hela gruppen. Alla utom en hade fler besvar och symtom an genomsnittet i
gruppen, hade langre sjukskrivningar bakom sig och angav att de hade varit tvungna att
minska arbetstakten pa grund av besvéren.

Diskussion

Svarsfrekvensen i denna studie var 74 procent, vilket far anses som tillfredsstéllande. Sjilva
urvalet kan inte med sidkerhet sédgas vara representativt for alla bageriarbetare pa Pagen AB,
men nagon speciell selektionsfaktor kan inte heller anges. Att det blev just dessa tre
arbetslinjer som valdes ut, berodde pa att de tre linjecheferna var intresserade och beredda att
hjalpa till. Dessutom onskade jag arbetare med obekvama arbetstider da jag ville se om
riskindivider kunde fangas upp med instrumentet. .

Arbetsformagan i denna grupp bageriarbetare med obekvima/ofysiologiska arbetstider var
forvanansvirt god och sarskilt for de lite dldre. I den stora finska undersoékningen (4) hade 50-
ariga mén i fysiskt tunga arbeten (produktionsindustri) genomsnittlig WAI-podng pa 35, och
de over 50 ars alder 34 och kvinnorna hade snarlik arbetsférmaga i motsvarande arbeten och
aldrar. I undersokningsgruppen pa Pagen AB var genomsnittspoangen 39 och 38 for mén
respektive kvinnor, sdlunda nagot battre &n i den refererade undersokningen.

Jamfort med referensdatabasen i Finland (3) som framst fokuserar pé &ldersskillnader visade
resultaten fran studien pa Pagen AB att den yngsta aldersgruppen kvinnor och méin hade en
forhéllandevis lag sjdlvskattad arbetsformaga och de dldre bittre én forvintat. En tankbar
forklaring till att s& ménga bibehéller en god arbetsférméaga upp i dldrarna kan vara “healthy
worker”-effekt, det vill sdga att endast de friskaste stannar kvar, de mindre friska eller de som
inte klarar obekvdma arbetstider slutar.

I Margareta Torgens undersokning (9,10) dér savil kons- och aldersskillnader undersoktes,
sjonk arbetsforméagan kraftigt hos kvinnor aldre én 40 ar och minnen hade en jaimnare
sinkning med stigande alder. Dessutom var 1ag WAI (dalig och mindre god arbetsforméaga)
mycket vanlig hos kvinnor och mén Gver 55 ar. I studien pa Pagen AB kunde inte dessa
tendenser ses. Dock var materialet sa litet att det inte gér att dra ndgra sikra slutsatser om
kons- eller aldersskillnader.

Ett av syftena med undersokningen pa Pagen AB var att finga upp arbetare i ett tidigt stadium
innan sjukskrivning blev aktuell. Ett annat var att erbjuda kontakt med FHV. Det var &tta
personer som Onskade kontakt med FHV. Av 14 personer med ”dalig” eller “mindre god”
arbetsforméga var det sex som onskade kontakt. Dessutom fingades tvd personer med
"utmdérkt” arbetsformaga, men med besvar och symtom, upp. Slutsatsen blir att WAI kan



fungera som ett trubbigt men acceptabelt instrument att tidigt fanga upp riskindivider med
framfor allt medicinska besvar bakom lag arbetsformaga.

En annan av fragestéllningarna var om man kunde, med hjélp av enkdten WAI, uppticka
riskarbetslinjer men i verkligheten skilde sig arbetsuppgifterna inom en linje mer at, én mellan
dem. Man hade behovt komplettera med andra bakgrundsfragor om specifika arbetsuppgifter,
som degsattning, ugnskétning och paketering for att besvara denna fraga.

Tillaggsfragorna (se bilaga) visade att flertalet bageriarbetare ansag att deras arbetsuppgifter
var jamforbara med andras inom bageriproduktionen, och saledes inte i ndgon hog omfattning
var mer fysiskt eller psykiskt kravande. Detta kan tyda pa att deras fysiska och psykiska
forutsattningar motsvarade arbetets krav och kan ge stod for slutsatsen fran WAI-fragorna att
undersokningsgruppen hade en forhédllandevis hog arbetsforméaga. De kinde att de klarade
sina arbetsuppgifter, en nog sa viktig faktor.

Den 6ppna fragan om forslag pa forandringar, gav mig som foretagslakare en vardefull
kunskap om ohélsofaktorer och underlag 1 diskussioner med foretagsledningen om vad som ar
mojligt att forbattra.

Sjalva enkaten WAL gar latt och snabbt att fylla i. Alla forstod fragorna och det blev inget
internt bortfall. Det verkar vara ett bra och enkelt hjalpmedel inom FHV for bedomning av
ménniskors arbetsformaga, enligt tidigare studier &ven som uppfoljningsinstrument pa bade
individ- och gruppniva. Jag kan ocksa se det som komplement till andra arbetsférmage-
bedomningar, bade for friska och langtidssjuka, samt som tillagg till nattarbetar-
undersokningar.
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