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Forord

Denna skrift behandlar psykisk arbetsskada. Den utgor en utveckling och
uppdatering av den skrift som tidigare getts ut om samma amne i skriftserien
Arbete och Halsa som utgava nr 1996:14, forfattad av Goran Struwe, AnneMarie
Pettersson och Tore Hallstrom. Motivet for att revidera skriften var bl.a. behovet
att beakta den fornyade lagstiftning om arbetsskadeférsakring med delvis andrade
bevisregler som tradde i kraft fran 1 juli 2002.

Arbetet initierades under ar 2004 i davarande AFA Trygghetsforsakrings
Medicinska Rad. Det Medicinska Radet avvecklades ar 2005, men arbetet med
denna skrift har fullfoljts av Peter Westerholm i samarbete med Ingvar Lundberg,
bada vid Arbets- och Miljémedicin, Uppsala Universitet, Peter Allebeck,
Karolinska Institutet, Hans Agren, Sahlgrenska Akademin, Goteborg och Lars
Baltzari, AFA Forsakring.

Den uppgift vi tog pa oss var att behandla fragor psykisk halsostorning eller
sjukdom och deras samband med psykiska belastningsfaktorer i arbetet.
Genomgangen av psykiska sjukdomar har utforts som en systematisk
litteraturgenomgang inriktad mot tillstand av depression och angest. Ett kapitel
om psykisk arbetsbelastning och nack- och skulderbesvar (Bo Melin, Karolinska
Institutet, Stockholm) fanns initialt med i vart koncept men har brutits ut och
kommer att ges ut som separat skrift.

De forklarings- eller orsaksfaktorer som behandlas i skriften kan sammanfattas
som kategorin ”psykisk belastning” i dess olika dimensioner. Inledningsvis
introduceras problemomradet éversiktligt med angivande av de avgransningar vi
valt att gora (kap. 1) foljt av en genomgang av forsakringsmassiga beviskrav
utgaende fran lagen om arbetsskadeforsakring (kap.2). | ett tredje kapitel (kap.3)
redovisas den systematiska litteraturgenomgangen av frdgor om samband mellan
arbete och psykisk sjukdom (depression och angesttillstand). | kapitel 4 beskrivs
sex domstolsarenden av psykisk arbetsskada som prévats i hdg réttsinstans.
Skriften avslutas med Gvervaganden och sammanfattande beddmningar.

Skriftens forfattare star for de kapiteltexter de sjalva skrivit. For de
overvaganden som avslutar skriften star forfattarna Ingvar Lundberg, Hans Agren
och Peter Westerholm gemensamt.

Forfattarna har under skrivandet anordnat ett arbetsinternat i november 2004
och darutover motts vid upprepade tillfallen for att na en samsyn pa de fragor som
behandlas i skriften.

Skriften har i konceptform genomgatt granskning av sakkunniga vid tva
tillfallen. Den forsta granskningen ledde till en genomgripande &ndring av
metodansatsen betraffande psykisk sjukdom. En ytterligare granskning har
foranstaltats av Arbete & Halsa. Denna har &venledes resulterat i en textrevision.

Vi framfor ett varmt tack for de vardefulla och konstruktiva synpunkter och
forslag till forbattringar av texten som kom fram i denna sakkunniga granskning.
De har beaktats i stor utstrackning - dock inte fullt ut pa nagra enstaka punkter.



Vi riktar ett postumt tack till Borje Tilloom, AFA Forsékring, for hjalp med att ta
fram askadliga domstolsfall ur AFA Forséakrings arkiv och dven for de manga
goda rad han gav oss under vart skrivarbete. Borje avled hastigt i januari 2008 pa
grund av sjukdom.

Vi vill rikta vart tack till AFA Forsakring som med ett ekonomiskt bidrag gjort
det mojligt for oss att sammanstalla denna skrift. Vi vill ocksa tacka Monica
Soderholm, tidigare Arbetslivsinstitutet, for skicklig teknisk redigering och
beredning av vart manus for tryckning.

Det &r var forhoppning att skriften skall underlatta forsakringsmedicinska
bedomningar i tillampning av lagen om arbetsskadeforsakring i fragor dar psykisk
belastning i arbetet aberopas som skadlig inverkan och orsaksfaktor. Vi ser garna
att skriften bidrar till diskussion om de vetenskapliga spérsmal som berdrs och om
de praktiska fragor av manga slag som aktualiseras i sokande efter underlag for
vetenskapligt baserade beslut i Forsakringskassan eller i rattsinstanser dér detta
slag av arenden avgors. Sadana diskussioner kan behova foras bade av de
medicinska specialister som engageras i forsakringsmassiga bedémningar och av
manga andra som har att anvanda detta slag av material for praktiska beslut i
enskilda forsékringsarenden.

For forfattargruppen

Peter Westerholm (red.)
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Kapitel 1

Introduktion

Peter Westerholm, Ingvar Lundberg och Hans Agren

Arbete kan vara frimjande for hélsa i vid mening och ocksé skydda mot ohélsa. Arbete kan
ocksé orsaka sévil fysisk som psykisk ohélsa. Sverige har ett internationellt sétt hogt
genomsnittligt arbetskraftsdeltagande. Vért socialforsdkringssystem skall vid sjukdom kunna
ge ersittning for inkomstbortfall. Darutover finns en sarskild lagstiftning om erséttning vid
arbetsskada. Begreppet “arbetsskada” ar en forsiakringsterm som avser skador till {6ljd av
olycksfall och annan skadlig inverkan i arbetet. Sjukdomar orsakade av arbetet, s.k.
“arbetssjukdomar” dr en kategori som ingér 1 begreppet arbetsskada. I den ingar alla de olika
sjukdomar som kan komma att beddmas som orsakade av arbete eller arbetsforhallanden.
Sérskilda regler finns for forsédkringsméssig provning av sddana skador och sjukdomar. Dér
provningen resulterar i att en anmaéld skada godkinns som arbetsskada utgar ekonomisk
ersittning fran arbetsskadeforsdkringen pa en hogre ekonomisk niva &n den som normalt
utges fran socialforsékringarna vid arbetsoforméga pé grund av sjukdom. Denna skrift
behandlar forutsittningarna i provning av om ett ohélsotillstdnd eller sjukdom hos en enskild
ménniska som hanfors till psykisk belastning i arbetet skall kunna ses som orsakat av arbetet
och dérmed forsdkringsméssigt kunna beddmas som arbetsskada.

I hdlso- och sjukvard, i foretagshdlsovard och i statistik fran Forsékringskassan observeras
en 0kande frekvens av psykisk ohélsa som orsak till lang tids sjukfranvaro och sjukbidrag.
Saledes observerades i Riksforsiakringsverkets (fran 2006 Forsiakringskassans) statistik 2004
att gruppen psykiska sjukdomar som grund for utbetalning av fortidspension/sjukbidrag 6kade
med 55.000 personer vid jimforelse mellan aren 1991 och 2002. Fér mén noterades i denna
jamforelse en 6kning med 55% och for kvinnor med 68%. Nér det géller ldngvariga
sjukskrivningar (90 dagar eller langre) har Lidwall, Marklund och Skogman Thoursie (2005)
bland kvinnor observerat en 6kning av andelen med langvariga sjukdomar med psykiatrisk
diagnos fran 17% under tidsperioden 1992-1994 till 28% under perioden 1999 - 2002. For
mén var motsvarande okning under samma tid frdn 18 % till 23%. Det r6r sig alltsa om en
okning bade av det absoluta antalet personer i denna diagnoskategori och en 6kning av
kategorins andel bland personer med lang tids sjukfranvaro.

En statistikkélla som upplyser om omfattningen av just arbetsskador ar Forsikringskassans
statistikbas ”Ulla”. Fran den har hidmtats f6ljande tabell utvisande antal provade fall av
psykisk arbetsskada och dven antal godkédnda arbetsskador under ar 2005 fordelad pa kon och
lan.



Provning och Godkinnande ar 2005 av psykiska sjukdomar och
besvir (F00-F99) som arbetsskada

Tabell 1 A. Antal provade drenden (FO0-F99):

Lin Kvinna Man Totalt
01 Stockholm 324 160 484
03 Uppsala 83 33 116
04 Sédermanland 65 25 90
05 Ostergdtland 50 43 93
06 Jonkdping 88 47 135
07 Kronoberg 18 8 26
08 Kalmar 25 14 39
09 Gotland 5 7 12
10 Blekinge 14 12 26
12 Skane 228 112 340
13 Halland 39 21 60
14 Vistra Gotaland 345 193 538
17 Viarmland 59 40 99
18 Orebro 63 22 85
19 Vistmanland 40 22 62
20 Dalarna 50 18 68
21 Gévleborg 49 24 73
22 Visternorrland 27 16 43
23 Jamtland 31 10 41
24 Visterbotten 35 18 53
25 Norrbotten 15 20 35
26 Utlandskontoret 2 1 3
Totalt 1655 866 2521

Kalla: Forsakringskassans statistiksystem ULLA februari 2007

I tabell 1A redovisas antalet under ar 2005 med avseende pé psykisk arbetsskada provade
drenden och i tabell 1B den linsvis uppstéllda registrerade andelen av anmélda och provade
drenden som Forsdkringskassans godkdnner som arbetsskada.

Vad giller anmélningar till Forsékringskassan av psykisk arbetsskada finns regionala
skillnader. Antal anmélda fall per 1 000 totalbefolkning (mén + kvinnor) for hela riket ar
2005 var 0.28. Hogsta talen aterfinns i Stockholms 14n (0.44) och Vistra Gotaland (0,35)
medan Kronobergs 1dn och Kalmar lén visar de ldgsta talen héarvidlag - 0,15 respektive 0,17.

Av tabell 1 A framgéar den kvinnliga 6vervikten nir det géller antal till forsdkringskassan
anmaélda drenden av psykisk arbetsskada. Den noteras i samtliga 1én undantagandes Gotlands
och Norrbottens ldn. Tabell 1 B visar hur andelen godkidnnanden av provade drenden fordelar
sig 6ver landets 14n med ett genomsnitt (mén och kvinnor) pa 14 % med ligsta virde 2%
(Jimtlands 14n) och hogsta 31 % (Kronobergs 14n). Det finns ocksa i frekvensen
godkidnnanden en konsskillnad sa till vida att 1 prévningen synes mén ha en hogre frekvens av
godkinnanden én kvinnor — undantagandes Kronobergs och Jonkdping ldn dér andelen
godkinnanden av kvinnors anmélda drenden dr storre dn hos ldnets mén En vidare
observation dr de regionala variationerna i godkédnnandefrekvens, med yttervirdena for méin



Tabell 1B. Beviljade arbetsskadelivrantor (F00-F99):

Antal beviljade Beviljandefrekvens

Lin Kvinna Man  Totalt Kvinna Man Totalt
01 Stockholm 39 29 68 12% 18% 14%
03 Uppsala 11 5 16 13% 15% 14%
04 S6dermanland 9 6 15 14% 24% 17%
05 Ostergétland 5 11 16 10% 26% 17%
06 Jonkoping 11 4 15 13% 9% 11%
07 Kronoberg 6 2 8 33% 25% 31%
09 Gotland 0 0 0 0% 0% 0%
08 Kalmar 4 3 7 16% 21% 18%
10 Blekinge 1 2 3 7% 17% 12%
12 Skéne 11 19 30 5% 17% 9%
13 Halland 7 6 13 18% 29% 22%
14 Vistra Gotaland 39 38 77 11% 20% 14%
17 Varmland 12 9 21 20% 23% 21%
18 Orebro 2 2 4 3% 9% 5%
19 Viastmanland 3 5 8 8% 23% 13%
20 Dalarna 7 7 14 14% 39% 21%
21 Gévleborg 8 6 14 16% 25% 19%
22 Visternorrland 1 4 5 4% 25% 12%
23 Jamtland 1 1 3% 0% 2%
24 Visterbotten 1 2 3 3% 11% 6%
25 Norrbotten 1 8 9 7% 40% 26%
26 Utlandskontoret 0 0 0 0% 0% 0%
Totalt 179 168 347 11% 19% 14%

Kalla: Forsdkringskassans Statistiksystem "ULLA” 2007

och kvinnor sammantagna som ldgst 2 % i Jimtlands 14n (Utlandskontorets 0 % ej medtagen)
och 31 % som hogsta notering (Kronobergs ldn). En administrativ statistik av detta slag
upplyser inte om orsaker till de observerade variationerna mellan 1an och mellan méin och
kvinnor. Den kan bero pa skillnader mellan ldn och mellan kon nér det géller typ av drenden
anmadlda till FK. Den kan teoretiskt sett ocksé bero pé regionala och konsrelaterade skillnader
nir det géller forekomst av arbeten medforande psykisk belastning i sddan grad att man kan se
arbetet som en skadlig inverkan for den anmaélda psykiska sjukdomen. Det ar ocksé fullt
tankbart att forsdkringskassors beslut om samband mellan arbete (skadlig inverkan) och
anmald psykisk sjukdom kan variera mellan landets 1dn pd grund av olikheter i beddmningar
av den psykiska belastningen respektive fragan om samband mellan arbetsfaktorer och
sjukdomen.

Orsakerna till psykiska sjukdomar &r endast delvis kénda. Arvsfaktorer, sociala
bakgrundsfaktorer och forhallanden i livsmiljon under barndom och uppvaxttid har betydelse.
Inverkan av arbete och arbetsforhdllanden ar ett i stor utstrdckning oként forskningsomrade.
De kan orsaka eller bidra till manga slag av ohilsotillstand eller sjuklighet. De kan ocksa
paverka bade forlopp och utsikter till rehabilitering och ldkning nér hdlsan — héri innefattat
den psykiska hédlsan - pa nagot sétt kommit i obalans. Arbete kan ocksé innehalla faktorer
som framjar hilsa i olika avseenden. Socialt stdd dr ett exempel pad en miljofaktor som kan ha
en modifierande effekt nér det giller upplevd psykisk belastning. Sambanden mellan en
enskild persons hélsa och forhallanden i personens livsmiljd, héri innefattat arbetsmiljo, dr
komplexa och mangfasetterade. Manga faktorer i arbetet och i livsmiljon utanfor arbetet kan,



enskilt eller 1 kombinationer, paverka ett hélsotillstand. I grunden &r det ocksa en fraga om de
berdrda individernas personliga egenskaper. Man kan vara mer eller mindre mottaglig eller
sarbar och pa motsvarande sétt svarpaverkad nér det géller psykisk belastning. Enskilda
individer kan drabbas och reagera pé ett sitt som av bade individen och omgivningen
uppfattas som ett sjukdoms- eller ohilsotillstdnd. Frdga kan da uppkomma om tillstandet ar
att uppfatta som en arbetsskada. Forst som sist dr det visentligt att hdlla i minnet att psykiska
sjukdomar dr nagot som forekommer i befolkningen helt oavsett psykisk belastning, stress
och andra forhallanden i arbetet eller pd en arbetsplats.

Psykisk belastning — stress

I detta och foljande avsnitt behandlar vi begreppet ”Stress”. Motivet dr den vanligt
forekommande tankemodell som séger att psykisk belastning kan utlosa ett stresstillstdnd som
kan fa 1dng varaktighet och yttra sig som en sjukdom. Enligt European Agency for Health and
Safety at Work 2002 ar begreppet arbetsrelaterad stress en samlingsbendmning pa
kinslomissiga, kognitiva, beteendeméssiga och fysiologiska reaktioner pa negativa,
obehagliga eller skadliga upplevelser hinforbara till arbetsinnehall, arbetsorganisation eller
arbetsmiljo. Sddan stress kan orsakas av en bristande anpassning mellan manniskan och
arbetet, av konflikter mellan uppgifter och roll pa arbetsplatsen och utanfor arbetet och av
upplevd avsaknad av egen rimlig kontroll 6ver arbetsforhallanden och den egna
livssituationen.

Med arbetsrelaterad psykisk belastning avses hér forhdllanden i arbetet eller pa
arbetsplatsen som kan ge upphov till upplevelser av stress. Belastningen kan dé ses som en
stressor 1 miljon som i princip upptrader som en exponeringsfaktor. Denna exponering kan,
beroende pa omstindigheterna, utgora den skadliga inverkan som orsakar en psykisk
arbetsskada.

Mainniskor varierar avsevart i sina upplevelser och reaktioner pa psykiska
belastningsfaktorer. Stress dr alltsd 1 princip en svarsreaktion pé inverkan av en stressor som
utgors av psykisk belastning. Den kan innefatta ménga olika slag av psykisk och dven
kroppslig reaktion sdsom sédnkt sinnesstdmning, aggressivitet, psykiska och muskuléra
spanningstillstand, blodtryckspdverkan m.m. En stressreaktion dr i sig inte att se som nagot
sjukligt. Det dr en normal foreteelse.

Stressorer péd en arbetsplats kan t.ex. finnas i arbetets organisation och ledning vilka leder
till krav som personen upplever som orimligt hdga i den meningen att arbetet inte kan utforas
pa ett tillfredsstillande sitt. Till upplevelsen av stress kan ocksé bidra upplevd avsaknad av
socialt stod frdn arbetsledning och arbetskolleger pa eller utanfor arbetsplatsen och
avsaknaden av beloningsfaktorer. Stressreaktioner &r resultat av en komplex samverkan
mellan yttre belastning, personlighet och modifierande faktorer.

I granskning av arbetsrelaterade belastningsfaktorer i forhallande till en upplevelse av
psykisk belastning i arbetet kan inte nog framhallas de individuella variationernas betydelse.
Det som person A upplever som en pétaglig belastning kan for person B te sig fullkomligt
betydelseldst. Person C kan uppleva situationen som positiv och stimulerande. Den enskildes
upplevelse avgor om belastningen dr obetydlig eller betydande. Det har vi som yttre
iakttagare inte nagra kriterier for att kunna avgora. Detta géller sévil arbetsfaktorer som
faktorer 1 privatlivet som kan utgora psykiska belastningsfaktorer och ocksa utlosa tillstand av
stress. Stress dr ndgot som en enskild individ upplever och erfar.



Dir ett psykiskt ohélsotillstinds uppkomst hénfors till faktorer i arbetet dr det nédvéandigt
att i en beddmning beakta bade individens egenskaper innefattande sarbarhet eller
mottaglighet, alltsa allt det som sammantaget kan ses som det ’befintliga skick” som den
forsdkrade individen befinner sig i sin sociala miljo. Dartill skall laggas eventuell inverkan av
arbetsfaktorer innefattande arbetsorganisation och arbetsledning.

Arbetsorsakad Stress

Under den senare hilften av 1900-talet har utvecklats stressteoretiska modeller dir psykisk
belastning som orsak till s.k. stress i arbetet hanfors till en obalans mellan de krav som arbetet
stéller pd individen och de forutsittningar som individen har respektive ges for att kunna
svara mot sddana krav. I de flesta modellerna beaktas ocksé faktorer som kan skydda
individen mot respektive motverka eller kompensera for belastningen, exempelvis socialt stod
av ledning, arbetskolleger och anhoriga. En ofta aberopad stressmodell som lanserats av
Karasek (1974) och som sedan utvecklats vidare av Karasek och Theorell (1990) grundas
oftast pa bedomningar av individens upplevda arbetskrav och pa motsvarande sitt av dennes
upplevda mdjlighet till egen kontroll av forhéllandena. Savil hoga arbetskrav som liten
mojlighet att utdva egen kontroll utgor stressorer. Metoder har utarbetats for deras métning
eller skattning pa individ- och gruppnivi. Modellen har under senare ar kompletterats med
faktorgruppen “’socialt stod” fran arbetsledning, arbetskamrater, narstdende m.fl. som kan —
dér den finns och kan verka - utgéra en motbalanserande faktor med skyddseffekt i en obalans
mellan krav och kontroll i arbetet, se Karasek och Theorell (1990) och Theorell (2006).

I en annan stressmodell som lanserats av Siegrist (1996) och som grundas pd obalans
mellan & ena sidan arbetsinsats, betingad av en kombination av yttre arbetskrav och inre
ambition och drivkrafter sedda som belastningsfaktorer och a andra sidan personligt utbyte i
form av det som kan innefattas i begreppet beloning. Dessa kan t.ex. vara en tillfredsstillande
16n, uppskattning av 6verordnade och arbetskolleger och trygghet i arbete eller anstéllning.
Enligt modellen kan en obalans mellan insats och beloning leda till ett tillstand av stress eller
annan ohélsa.

Upplevelsen av rittvisa och rimlighet i arbetsorganisation och arbetsledning som en
socialpsykologisk belastningsfaktor har lanserats av Thibaut & Walker (1975).
Tankemodellen var att en arbetsledning som i organisation eller personligt upptradande
upplevs som oréttvis kan utgéra orsak till tillstind av stress. Kivimiki et al (2003) har
observerat att avsaknaden av faktorn “organizational justice” — i dverséttning svarande mot
’rattvis behandling av personal” — kan utgora en riskfaktor for psykisk sjuklighet.

Samtidigt erinras att verksamt socialt stod fran arbetsledning och arbetskolleger har visats
paverka upplevelse av psykisk belastning i arbetet. Upplevelsen av hoga arbetskrav kan t.ex.
lindras av sociala stodfaktorer - i arbetet eller 1 sociala ndtverk utanfor arbetet. Socialt stod
kan rent av verka som en skyddsfaktor. Se t.ex. dversikt av Cooper (1998).

Vi gar inte hir in ndrmare pa dessa teoretiska modeller for psykosocial belastning och
didrmed sammanhéngande tillstdnd av stress. De metoder som anvinds i kartldggningar och
andra undersokningar utgdende fran dem &r enkéter och intervjuguider inriktade mot stress.
De inriktas som regel inte mot psykisk sjukdom. De har darfor begransad anvandbarhet da
man soker redskap for att undersoka individérenden.



Hidlsoeffekter av stress

Det ar ett vilkéant forhallande att psykisk belastning kan utldsa kraftiga eller till och med
extrema reaktioner eller beteenden hos individen. Reaktionen dr som regel inte specifik. Den
kan utlésas av hogst olikartade omstandigheter 1 ménniskans livsmiljé. Den kan kvalitativt
vara av olika slag. Sa t.ex. kan till krav fran kunder i ett servicearbete ldggas de krav som
samma person upplever som riktade mot sig fran t.ex. aldriga och vardbehovande fordldrar 1
den egna ndrmiljon utanfor arbetet.

I den vetenskapliga litteraturen finns beskrivningar av hur hég psykisk belastning, till
vilken kan bidra faktorer sdsom hogt arbetstempo, miljoméssig oklarhet och osidkerhet om
arbetsuppgiften, monotoni och déligt inflytande m.fl. kan orsaka upplevelser av stress. |
vetenskapsvérlden fors ocksé diskussioner om huruvida de kan relateras till uppkomst av
ohélsa sdsom hjirt- och kérlsjukdomar, smarttillstind 1 kroppens rérelseapparat, fetma och
dmnesomsittningssjukdomar och mycket mer. Vi gar i denna skrift inte in pd dessa fragor.

De mentala hélsostérningar som kan sittas i samband med arbete eller livsmiljo 1 Gvrigt
varierar kvalitativt och kvantitativt inom vida grianser och kan innefatta allt fran upplevelser
av latta stressreaktioner till allvarlig och djupgaende storning av den psykiska hélsan med
psykotiska inslag. De kan pa lékarintyg bendmnas depression, Posttraumatiskt Stress-syndrom
(PTSD), neurasteni, utmattningsdepression, angestsymtom, somnsvarigheter, kronisk trotthet
och mycket mer. De kan ocksa bli av sddan varaktighet att provning av frégestillning om
arbetsskada aktualiseras. Se Kapitel 3 (Lundberg I, Allebeck P, Westerholm P och Agren H).

Generellt giller att det psykiatriska sjukdomsbegreppet dr vidare och mer heterogent én det
sedvanligt medicinska. Allvarliga tillstand av psykisk storning kan utan svarighet betraktas
som sjukdomar. For lindrigare psykiska symtom som har uppenbar forklaring i ndrmiljon kan
avgransningen fran helt normala reaktionsmonster vara svar att ange pa ett precist sétt. Av
denna anledning har man inom hélso- och sjukvérden i 6kande utstrickning ldmnat
sjukdomsbendmningar och i stillet alltmer 6vergatt till att anvéinda bendmningen psykisk
storning for tillstdnd som tidigare bendmndes med en psykiatrisk diagnos (Ottosson 2004).

I denna skrift har vi till utgdngspunkt att en psykisk arbetsskada later sig definieras med en
allmént etablerad diagnos enligt den internationella sjukdomsklassifikationen (ICD) eller det -
for omréadet psykiska sjukdomar — internationellt giltiga instrumentet Diagnostic and
Statistical Manual for Mental Disorders (DSM). Det dr ett vil bekant forhallande att
avgransningarna mellan psykisk sjukdom - psykisk ohélsa och hilsa eller frisktillstdnd &r av
flytande slag och kan dven uppvisa betydande variationer mellan olika observatdrer och
situationer. Detsamma kan sédgas gilla avgransningar mellan normala sétt att reagera pa en
pafrestning respektive néra nog patologiska eller klart patologiska reaktionsmonster. De
tillstdnd som avhandlas i denna skrift yttrar sig genom patagliga sjukdomssymptom med viss
varaktighet. De orsakar lidande och funktionsnedsittning. Tillstinden kan praktiskt taget
alltid bendmnas med de termer och begrepp som aterfinns 1 ICD respektive DSM. Motivet for
anvindning av vedertagna diagnosbegrepp i utredning och handléggning av psykisk
arbetsskada dr behovet att tillga aktuell kunskapsfront i den vetenskapliga litteraturen for att
fa fram uppgifter om forekomst och aktuell kunskap om orsaksfaktorer. Den diagnostiska
bendmningen utgdr ingdng i sokningar av aktuell litteratur med s6kmotorer i1 bibliografiska
databaser sdsom MedLine m.fl. Sjukdomen maste kunna ges ett namn.



Faktorer som paverkar bedomning av psykisk sjukdom

Det ar pa sin plats att erinra om ndgra generella forhdllanden som behover beaktas di de kan
orsaka svarigheter i bedomning av en psykisk sjukdoms karaktér och av den roll
arbetsfaktorer har eller haft i utlosandet av densamma:

e Psykiska sjukdomar forekommer i allmdnbefolkningen helt oberoende av
arbetsforhéllanden

¢ sjukdomarna/ohélsotillstinden &r svéra att definiera med vetenskapligt sett
objektiva metoder da diagnoser stills praktiskt taget helt genom den information
som ldmnas av personen i fraga

e Sjukdomarna dr svarbedomda i frdga om symptoms eller besvérs intensitet

e Vad betréffar sjukdomarnas tdnkbara orsaker och forhdllanden som bidragit till
deras uppkomst dr den person som drabbats huvudsaklig informant. Den
information som ldmnas kan ddrmed vara subjektivt firgad och nagon gang dven
missvisande

e Orsaksbakgrunden till psykiska sjukdomar dr mangfasetterad. Till utlosandet av
dem kan bidra arbetsforhéllanden, familjeférhallanden och social ndrmiljo,
samhdllet som livsmiljo och personens psykiska konstitution

e Den diagnostiska bendmningen av psykiska sjukdomar paverkas av diagnostisk
tradition, de engagerade ldkarnas utbildning, av kulturella faktorer och
personfaktorer hos berdrd person

Bedomning av psykisk arbetsbelastning - stressorer

For karakterisering och bedomning av psykiska belastningsfaktorer (= stressorer) i arbete
saknas heltickande och normerande eller allmént accepterade metodbeskrivningar. Nedan
foljer en forteckning av faktorer i arbete och arbetsorganisation som anses kunna orsaka
psykisk belastning. De kan bidra till en situation som av individen upplevs som stress. Det
finns dock inte vetenskaplig grund att se dem som generellt sjukdomsframkallande eller som
skadlig inverkan i tillimpning av lagen om arbetsskadeforsakring.
e Stor arbetsméngd - hogt arbetstempo — tidspress
Ensidigt, upprepat och monotont arbete
Bristande kontroll 6ver det egna arbetet
Oklara forvantningar pa arbetsinsats - oklara roller
Bristande erkinsla
Upplevelse av orittvisor
Stindiga fordndringar - otrygghet i anstéllningen
Risker for hot och vald
Skiftarbete - oregelbundna arbetstider
Konflikter - krdnkningar - trakasserier
Svara / komplexa uppgifter
Sociala konflikter
Ensamarbete

I den systematiska genomgangen av litteratur som f6ljer i kapitel 3 kommer négra av de ovan
ndmnda faktorerna att diskuteras mera ingéende.

Se vidare "Psykosociala faktorer 1 arbetsmiljon” 2006 pd Arbetsmiljoverkets Internetsida
WWW.av.se



Vigledning om de faktorer och férhdllanden som kan aktualiseras i1 utredningar om
arbetsskada kan fas dels 1 praktiskt inriktade dokument sdsom Arbetsmiljoverkets Allménna
Rad (1980). Andra lédnders erfarenheter och bedomningar kan pa motsvarande sitt inhdmtas
via INTERNET, t.ex. Storbritanniens Health and Safety Executive, HSE (UK). I vetenskaplig
litteratur finns information att fa om psykosociala miljons psykiska konsekvenser bade inom
och utanfor arbetslivet, se t.ex. Theorell (2002).

Arbetsorsakad psykisk sjukdom - regelsystemet

Den nu gillande lagen om arbetsskadeforsdkring och dess forarbeten presenteras i Kapitel 2 1
denna skrift av Lars Baltzari. For att en psykisk sjukdom skall komma i frdga for
godkédnnande som arbetsskada i tillimpning av gillande lag om arbetsskadeforsékring och
dérav foljande praxis stélls vanligen krav pa att hilso- eller ohélsotillstandet stabiliserats och
att det haft en varaktighet pd minst ett ar.

Personlighet

Reaktioner pé psykisk belastning och utlosande av stressreaktioner ér bl.a. beroende av
personliga egenskaper. Det ér ett vilkidnt forhdllande att personlighet, formad genom arv,
levnadsomsténdigheter och erfarenheter kan ha stor inverkan pé en persons
anpassningsformaga och beteenden i en psykiskt belastad livssituation.

Personlighet kan ses som en sammanfattning av observerad personlig 14ggning med viss
stabilitet 6ver tid och ett aterkommande beteende- eller reaktionsmdnster. Den kan ocksa
beskrivas t.ex. med anvidndning av psykologisk terminologi och i personlighetspsykologin
klassiska karakteristika som utatvandhet, palitlighet, nervositet, 6ppenhet och sociabilitet. I
ICD-10 (10:e versionen av International Classification of Diseases =
Virldshélsoorganisationens Internationella sjukdomsklassifikation) ges exempel pa ett antal
personlighetstyper respektive personlighetsdrag vilkas birare kan ha avvikande eller mindre
vanliga reaktionsmonster i fraga om kénsloreaktioner, sjidlvdisciplin, interpersonella relationer
och férméga till anpassning till férhallanden pa en arbetsplats.

Personlighet och personlighetsdrag kan paverka en persons forméga att hantera och
bemadstra ett ohédlsotillstind oavsett detta yttrar sig genom kroppssymtom, som
funktionsstérningar eller som en psykisk storning. Fragor om personlighet, d.v.s. ”hur man &r
som person” ligger ndra frdgor om “kénslighet”, som dr det begrepp som behandlas i
forarbetena till fran 1 juli 2002 gillande lag om arbetsskadeforsidkring. Personlighet och
personlighetsdrag, innefattande egenskaper som sérbarhet och mottaglighet for skadefaktorer,
utgdr sammantagna det ’befintliga skick™ 1 vilket alla som omfattas av
arbetsskadeforsdkringen dr forsakrade. Det dr en viktig utgdngspunkt i tillimpningen av
denna forsdkring. Se kapitel 2 (Lars Baltzari).

Samband arbete - arbetsskada. Vetenskaplig bevisning

Epidemiologiska studier

I lagen om arbetsskadeforsékring faststills (2 kap, 1 §) att "Med arbetsskada forstas i denna
lag skada till f6ljd av olycksfall eller annan skadlig inverkan 1 arbetet. En skada skall anses ha
uppkommit av sddan orsak, om overvigande skél talar for det”. Tva observationer
aktualiseras vid ldasning av lagtexten. Den ena ér av kvalitativt slag. Den giller



orsakssambandets rimlighet eller trovardighet. Den andra géller en kvantitativ aspekt. Lagens
krav pé bevisning uttrycker som ett villkor for godkidnnande att ”6vervigande skil talar for ett
samband”. Fragan giller om tillgédnglig bevisning &r av sadant slag och bevisvérde att andra
forklaringsgrunder én arbete och arbetsforhallanden skall kunna betraktas som mindre
sannolika. Det racker alltsé i princip inte att identifiera arbetet som en tdnkbar orsak till det
tillstdnd som iakttas. For att kravet pa “6vervéigande skil” skall vara tillgodosett krévs ett
underlag som medger bedomningen att arbete eller arbetsférhéllanden &r mer sannolika som
orsaksfaktorer till sjukdomen &n alternativa forklaringar. Detta &r ett vetenskapligt sett hogt
stéllt beviskrav. I grunden ar det ett krav av kvantitativ karaktir. Man soker den faktor som
med storst sdkerhet forklarar den bedomda sjukdomens uppkomst.

Det vetenskapliga material som vanligen anvénds i forsta hand vid bedomning av
kvantitativa samband mellan en exponering eller belastningsfaktor och skada/sjukdom utgors
av publicerade epidemiologiska undersokningsrapporter. Epidemiologi ar 1dran om forekomst
och fordelning av sjukdomar och sjukdomsframkallande faktorer och sambanden dem
emellan i grupper av befolkningen.

Manga sjukdomar, innefattande psykiska sjukdomar, beror pa mer @n en orsaksfaktor.
Eftersom dartill manga sjukdomars orsaker &r 1 stor utstrackning okdnda och dven de
mekanismer genom vilka de verkar dr det en krdvande uppgift att leda i bevis vilka faktorer
som haft storst betydelse i uppkomsten av en sjukdom. Harvid skall beaktas att det &ven kan
rora sig om samverkan mellan flera orsaksfaktorer.

I denna skrift behandlas inte narmare den arbetsmedicinska epidemiologins metodfrégor.
Den intresserade lasaren hédnvisas till texter som ingér i tidigare utgivna underlagsdokument 1
tidskriftserien ”Arbete och Hélsa”. Se t.ex. Jarvholm (2002) och textbocker forfattade av bl.a.
Hernberg (1997) och Rothman (1988).

Faktorerna utgdr exponeringsvariabler eller oberoende variabler i1 forhallande till
beroendevariablerna, ofta ocksd benimnda utfallsvariabler, som bestar av psykisk sjukdom.
Se vidare Kapitel 3 i denna skrift (Lundberg I, Allebeck P, Westerholm P och Agren H).

Bevismaterial

Den forsta fragan att stélla sig i granskning av ett sakligt underlag for prévning av
orsakssamband mellan arbete och ohélsa 4r vad som é&r att rikna som vetenskapligt godtagbar
bevisning.

I denna skrift har vi valt att for kapitel tre Psykiska Sjukdomar” (Ingvar Lundberg, Peter
Allebeck, Peter Westerholm och Hans Agren) soka fram de epidemiologiska studier som har
relevans i beddmning av samband mellan arbetsfaktorer och psykisk sjukdom som yttrat sig
som tillstind med symptom av depression och/eller angest. Granskningen omfattar alltsa
framst studier utférda med kvantitativ metod. Detaljerad redovisning av tillvigagingssittet
ges 1 Kapitel 3.

Det finns skil att hér erinra om nagra problem att hantera 1 anviandning av epidemiologiskt
material som grund i kvantitativa beddmningar av samband miljé-ohilsa. Det forsta har redan
ndmnts. Den bestar i krav pd kvalitet 1 publicerade studier och motsvarande krav i
vetenskaplig bedomning av deras relevans.

Ett andra problem bestar i en knapphet, ibland till och med avsaknad, av vetenskapligt
underlagsmaterial med godtagbar kvalitet. Detta r ett allvarligt problem och man nédgas
konstatera att i ett betydande antal individdrenden som prdovas enligt lagen om



arbetsskadeforsdkring &r man hanvisad att ta beslut pa grundval av endast svag vetenskaplig
evidens. Det édr darfor av stor vikt att i granskning av tillgénglig evidens tillimpa metoder
som pa ett sikert sétt identifierar relevant vetenskaplig dokumentation av kunskapsfront och
undersokningar av den kvalitet som krdvs.

Ett tredje problem ligger i att epidemiologiska undersokningar belyser samband pé
kollektiv niva dir samband mellan en forklaringsfaktor och sjukdom eller annat hélsoutfall
beskrivs och skattas med angivande av kvantitativa matt som ett gruppfenomen. Ett
kvantitativt medelvérde for ett skattat sambandsforhallande i en undersokt grupp kan saledes
maskera den avsevirda individuella variation som finns omkring detta medelvirde. I princip
kan man dérfor forbise ett samband mellan forklaringsfaktor och utfallsvariabel som finns pé
individniva men som inte kommer fram nir sammanstéllning gors av resultaten fran en grupp
bestdende av ménga individer. Det dr viktigt att vara medveten om en sddan reservation. I
undersdkningar dér antalet avvikande individer eller spridningen av individuella virden inom
en undersokt grupp inte dr alltfor stort kan en vil upplagd och utfoérd epidemiologisk
undersokning ge en god kvantitativ uppfattning om sambandets styrka som gruppforeteelse. |
de bedomningar som gors pa individniva giller den princip om “forsékrad i befintligt skick”
som tidigare nimnts.

I en beddmning av samband mellan arbetsforhdllanden och psykisk sjukdom 1 ett
individuellt fall giller — 1 likhet med det som géller for alla arbetsrelaterade sjukdomar — att
utover uppgifter om den sjukdom saken behovs uppgifter om arbetsforhallanden och om
relevanta forklaringsfaktorer i eller utanfor arbetet. Vilka skadefaktorer ror det sig om? Under
hur 14ng tid har de verkat och med vilken intensitet?

Nar det giller bedomningar av arbetsskada dr grundregeln att tillgdngligt och utvirderat
vetenskapligt underlag skall ses mot bakgrund av de beviskrav som finns i férarbetena till
lagen om arbetsskadeforsékring. Det giller att ta fram basta mojliga upplysningar om séval
den dberopade skadliga inverkan som den sjukdom som fragan géller.

Psykiska sjukdomar som inte behandlas i dokumentet

I detta dokument har behandlingen av psykiska sjukdomar inriktats mot omrddet Depression
och Angestsyndrom. Andra kategorier av vildefinierade psykiska sjukdomar behandlas
diremot inte. Det giller s.k. substansrelaterade storningar, schizofreni och andra psykotiska
syndrom, s.k. somatoforma syndrom, personlighetsstorningar, post-traumatiska syndrom,
utmattningsdepression och, maladaptiva stressreaktioner. Skilen anges nedan.

Substansrelaterade storningar

Har ingér olika former av alkoholism och narkomani. Man kan forestélla sig att det finns
arbetsplatser dir alkoholfortaring 1 nagon utstrackning ingar 1 arbetsvillkoren. Likvil maste
man vara klar dver att ett betydande element av “frivillighet” ingér i arbetsrelaterad
alkoholkonsumtion. Det &r ocksa svart att gora géllande att alkoholism till 6vervigande del
skulle bero pé sddan yrkesmissig fortaring. Substansrelaterade storningar behandlas déarfor
inte 1 detta dokument.

Schizofreni och andra psykotiska syndrom

Ett psykotisk sjukdomstillstdnd definieras genom konstaterande av vanforestéllningar eller
hallucinationer eller formella tankestorningar. Sjukdomar som schizofreni har alltid nagon
ging priglats av ndrvaro nagot av dessa psykotiska symtom. Med korrekt behandling och
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omvardnad blir de flesta schizofrena individer icke-psykotiska. Det ér ett vilkant forhdllande
att sjukdomssymtomen i allménhet debuterar fore eller kring tiden for forsta intradet 1
arbetslivet. Det finns ringa kunskap kring pa vad sétt miljofaktorer bidrar till
sjukdomsutbrottet, och vilka dessa faktorer 1 sddana fall kan vara. Dessa sjukdomar behandlas
dérfor inte 1 detta dokument.

Somatoforma syndrom

Dessa diagnoser ges till personer med patagliga men kliniskt svargripbara kroppsliga symtom,
t.ex. smartor, symtom fran mag-tarmkanalen eller forsdmringar av koordination och balans,
som efter adekvat utredning inte kan forklaras av ndgon kénd sjukdom. Eftersom dessa besvir
definitionsmaéssigt har okénd orsak, kan arbetsforhallanden inte, liksom inte heller
livsforhéllanden i 6vrigt, 1 forsdkringsméssig mening utgdra dvervigande orsak till dessa
tillstand.

Personlighetsstorningar

Med personlighetsstorning (“personality disorder”) avses “ett varaktigt monster av
upplevelser och beteenden som patagligt avviker frdn vad som allmént sett forvéntas i
personens sociokulturella milj6”. Monstret ska vara ’stabilt och varaktigt” och ska kunna
’spéras tillbaka till 0vre tondren eller tidig vuxen &lder”. Eftersom dessa tillstdnd vanligen har
sina orsaksfaktorer och yttringar fore intrdde 1 arbetslivet behandlas de inte i detta dokument.

Posttraumatiska stressyndrom, utmattningssyndrom, maladaptiva stressreaktioner

Samtliga dessa tillstind definieras av bade en relativt distinkt symtombild och en orsak som
forutsitts ha orsakat symtomatologin. I begreppet posttraumatiskt stressyndrom (PTSD) ingér
1 diagnosen uttryckligen att tillstdndet orsakats av ett trauma. Orsakssambandet har sdlunda
faststéllts d& diagnosen anvinds.

Utmattningssyndrom

Vad giller utmattningssyndrom foreligger ett med PTSD — se ovan - analogt férhéllande .
Vanligen har personer som drabbats av ett s.k.utmattningssyndrom eller
utmattningsdepression en klinisk depression svarande mot kriterier angivna i det
internationella klassifikationssystemet DSM-IV (Diagnostic Statistical Manual). Normal
praxis dr dd att bendmna tillstdnden depression.

Diagnoskategorin utmattningssyndrom lanserades i Sverige 2003 av Asberg et al (2003). 1
rapporten “Utmattningssyndrom — Stressrelaterad psykisk ohédlsa” , utgiven i Socialstyrelsens
publikationsserie "Underlag frdn Experter” angavs operationella kriterier for utmattning - som
dock ej definieras ndrmare - och ett antal symtom kring depressivitet och dngest.
Utgingspunkten var ett tillstind som utmérks av en pataglig brist pé energi eller uthallighet.
Tillstandet ska ha utvecklats som en foljd av identifierbara stressfaktorer. Forslaget var att
diagnosen “utmattningssyndrom” inte skulle noteras som sjélvstandig diagnos i fall dér
diagnoskriterierna for nagot av de tre tillstinden dystymi, egentlig depression, och
generaliserat dngestsyndrom (GAD) var uppfyllda. I rapporten frin SoS expertgrupp angavs
uttryckligen att i sddana fall skall utmattningssyndrom enbart anges som kriteriebaserad
tillaggsspecifikation med innebdrden att det aktuella tillstdndet har en orsak i identifierbara
stressfaktorer. Det ror sig alltsa om ett tydliggérande av ett sjukdomstillstinds bedémda
orsakssamband med en yttre faktor snarare 4n en ny, oberoende diagnoskategori. Asberg och
medarbetare har som riktvirde och samtidigt kriterium for exponering angett psykisk
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belastning under minst sex manader som orsak till utmattningssyndrom Socialstyrelsen (SoS)
har sedermera fort in diagnosbegreppet “utmattningssyndrom” med kodbeteckning F 43.8 A i
den av SoS utgivna publikationen innehéllande det officiellt gillande systemet for
klassifikation av sjukdomar for anviandning i hdlso- och sjukvérden. Tilldgget ar giltigt frdn
och med 1:a januari 2005.

Pa basis av de erfarenheter som finns i dag av kliniskt bedomda depressionstillstdnd kan
bedomas att endast ett fatal individer kan paforas diagnosen utmattningssyndrom utan att det
samtidigt foreligger ett tillstdnd av klinisk depression.

I provning av till forsdkringskassa anmaélda fall av ”Utmattningssyndrom” som arbetsskada
avser den skadliga inverkan av l4ttforstddda skl just forhallanden i arbetet. I fall dir denna
diagnos anvénds etableras saledes redan vid skadans anmélan ett orsakssamband mellan
arbete och depressionstillstdndet. Orsaken &r en del av diagnosen. Vi har dérfor inte sett det
motiverat att 1 detta dokument gé in pa det vetenskapliga underlaget vad giller samband
mellan arbetsforhédllanden och den specifika diagnostiska bendmningen utmattningssyndrom.
Vi vill dock erinra om att internationellt har den vetenskapligt forda diskussionen kommit att
inriktas mot begreppet "Burnout” — svarande mot de svenska bendmningarna Utbrédndhet”
respektive ”Utbrdnning”. Dessa forefaller vara med Utmattningssyndrom” nira beslidktade
begrepp. Vi stannar hér vid att ange nigra referenser till det meningsutbyte som finns om
”Burnout”-fenomenet. Utdver Asberg et al 2003 se Cox 2005 och Maslach & Leiter 2005.
Cox och Tisserand erinrade 2005 i en ledande kommentar till en utgéva av den vetenskapliga
tidskriften "Work & Stress” innehéllande fyra artiklar skrivna av Kristensen et al,
Halbesleben & Demerouti, Bekker, Croon och Bressers respektive Tars, Le Blanc, Schaufeli
och Scheurs om oklara punkter i begreppet "Burnout”. Dessa ér:

e Oklarhet i "burnout”-begreppets definition och innehéllsliga komponenter

e Burnoutforeteelsens beroende av sammanhang. Oklarhet om dess forekomst
uteslutande i arbetssammanhang eller om den kan férekomma éven utan samband
med arbete

e Otydlighet i ”burnout”-foreteelsens begreppsliga avgriansning fran depression,
angest och andra stressrelaterade foreteelser

e Fragan om "burnout” som nagot som man antingen drabbats av eller inte och
frdgor om existensen av lindriga fall

e Cox, Tisserand och Taris efterlyste dven en bittre definierad kunskapsfront vad
avser orsaksfaktorer och de processer som lagts till grund for anvindning av det
kliniska begreppet "Burnout”.

Vi har inte anledning att har ndrmare diskutera huruvida dessa fragor dven giller dven
diagnosbegreppet "Utmattningssyndrom” sa som detta forklarats i Socialstyrelsens
expertrapport av 2003. Vi foredrar en terminologi som ansluter sig till ICD och DSM-
systemen. Till rddande begreppsliga oklarhet bidrar den 6kande tendens som tycks finnas i
anvindningen av den diagnostiska entiteten “utmattningssyndrom” som en egen och
fristdende diagnoskategori 10sgjord fran synséttet att den utgdr en precisering och
kvalificering av diagnoserna “egentlig depression”, ”dystymi” respektive ”generaliserat
angestsyndrom”. Vi avstdr hér ocksd fran att kommentera den debatt som under ar 2002 forts 1
British Medical Journal av Wessely och andra i frdgan om ”Chronic Fatigue Syndrome”, i
svensk Oversittning “Kroniskt utmattningssyndrom”, dr att se som “Disease” eller ’non-
Disease”, alltsa som en sjukdom eller inte. Det ror sig om ett begrepp som ligger nédra
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’Utmattningssyndrom” enligt Asberg et al 2003. Se dven Wessely 2001 i diskussion om
kronisk utmattning som symptom respektive syndrom. . Den vetenskapliga litteraturen om
”Burnout”-syndromet dr numera omfattande och kommenteras inte vidare hér.

Omgivning och psykisk sjukdom — orsakssamband och terminologi

Socialstyrelsen (SoS) har, som framgétt ovan, tillagt diagnosbegreppet utmattningssyndrom”
med kodbeteckning F 43.8 A i1 den av SoS utgivna publikationen innehéallande det officiellt
géllande systemet for klassifikation av sjukdomar for anvéndning i hélso- och sjukvarden.
Tillagget ar giltigt frdn och med 1:a januari 2005.

Var foreliggande skrift har inriktats mot att granska vetenskapligt underlag vad géller
samband mellan arbetsrelaterad psykisk belastning och kliniskt signifikant depression.
Granskningen har pa denna punkt lett till den sammanfattande bedomningen att psykisk
belastning, som kan vara sammansatt av faktorer av flera slag kan orsaka eller bidra till
kliniskt signifikanta tillstdnd av depression. Det dr i sddana fall fraga om en psykisk sjukdom.
Vi aterkommer till detta i skriftens avslutande kapitel. Vad betrdffar nomenklatur har vi hallit
oss till "Depression” enligt ICD respektive DSM som sdkbegrepp i den internationella
vetenskapliga litteraturen. Den sjukdomsentitet som kommit att bendmnas
utmattningssyndrom ser vi som en delkategori i den 6verordnade kategorin depression. Som
ovan ndmnts ar det diagnostiska begreppet ”Utmattningssyndrom” sé till vida specifikt att den
innehaller inte enbart ett kliniskt uttryck utan dven orsaken till detsamma.

Det finns skl att erinra att den under senare tid forda diskussionen om psykiska
utmattningssyndrom &r en aktualisering av en gammal debatt kring orsakerna till psykisk
sjukdom. Ar det omgivningen, miljén, nigon yttre traumatisk paverkan eller 4r det den inre
sarbarheten, arvet, eller 6det/slumpen som avgor upptradandet av dessa sjukdomar? Det har i
alla historiska kulturer som besitter medicinsk yrkeskompetens varit uppenbart att
omgivningstrauman kan utlosa psykisk sjukdom, medan andra personer blir sjuka édnda. I den
europeiska psykiatrin kom under slutet av 1800-talet att utvecklas en terminologi med
begrepp som “endogen” sjuklighet, ddr man antog att den inre biologiska sarbarheten var den
visentliga faktorn, och de nira nog synonyma begreppen “psykogen” och reaktiv”’ kom att
sta for tillstdnd dér den yttre utldsande problematiken kunde ses som rimlig eller trovirdig. Pa
detta sitt kom ocksd en del enstaka patienter att ges en diagnos som i sin bendmning inrymde
sjukdomens formodade orsak(er). Bruk av sddana kausala uttryck i en diagnostisk benimning
innebdr att man underforstétt tagit stillning till orsaken till en patients sjukdom. Uttrycken
levde kvar i WHO:s sjukdomsklassifikation ICD-9 (International Classification of Diseases,
9:e utgdvan) och det amerikanska DSM-II (Diagnostic and Statistical Manual). De kom att
leda till en utbredd uppfattning att den korrekta behandlingen av en endogen sjukdom ar
biologisk/farmakologisk, medan ett psykogent tillstdind skall behandlas med psykologiska
metoder eller psykoterapi. Bedomningen av om en patients sjukdom &r endogen eller psyko-
gen tillmittes séledes en avgorande betydelse for beslut exempelvis om en deprimerad patient
skulle behandlas med elektrisk chockterapi eller psykoanalys.

Med en 6kande klinisk anvindning av antipsykotiska och antidepressiva ldkemedel blev det
under 1970-talet alltmer uppenbart att ocksa ’psykogent” sjuka patienter kunde hjdlpas med
mediciner, och — pa motsvarande sétt — endogena depressionstillstand var tillgdngliga for
psykoterapi. Insikten blev akut inom amerikansk psykiatri, vilket ledde till en dramatisk
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utveckling bort fran ICD och mot den nya versionen av DSM-III som publicerades 1979
(Spitzer et al 1979ab). DSM-III &r framfor allt kdnd for fyra revolutionerande fordndringar:

1 Samtliga psykiatriska sjukdomar (eng. *disorder’, svensk officiell dverséttning
’syndrom’) ges en operationell definition som bl a innefattar ett kriteritum om
personligt lidande och/eller funktionsnedséttning,

2 ett multiaxialt diagnostiskt synsétt infordes,

3 begreppet ‘neuros’ avskaffas (medan ’psykos’ ges en ny definition: hallucinationer
och/eller vanforestillningar och/eller formella tankestorningar, och

4 diagnostiken gjordes akausal, d.v.s. formodad anledning” till en

sjukdomsutveckling skall inte finnas med 1 diagnosnamnet.

Detta fran orsaksfaktorer separerade synsétt innebar ocksa att systemet inte bands till ndgon
specifik psykologisk teoribildning, t ex behaviourism eller psykodynamik. Ord som endogen,
psykogen och reaktiv rensades ut frdn diagnostiken. Man bor vara medveten om att avsikten
alltid varit och &r alltjimt att diskutera vilken aktuell balans som rider hos en enskild patient
mellan t ex yttre pafrestningar och inre sjukdomsbenédgenhet. For ett fullt utvecklat depressivt
syndrom som uppfyller uppstéllda kriterier lanserades benimningen major depression’ som
spridit sig 6ver hela vérlden (sv. egentlig depression).

DSM-III har darefter utvecklats, 6ver DSM-III-R till den aktuella DSM-IV, och anviands
nistan generellt inom internationell psykiatrisk forskning. DSM-V forvintas lanseras 2011-
2012. De ovan ndmnda DSM-principerna géller i oférminskad grad. Ett i denna anda
framvéxande forskningsfilt behandlar psykiatrisk epigenetik (d v s omgivningsfaktorers
effekter pa genuttryck) och mekanismer for hur gener samverkar med sin omgivning (”Gene
x Environment [GxE] Interaction”, (Moffitt et al 2005, Caspi & Moffitt 2006)). Stress-
sarbarhetsmodellen frin 1950-talet lever alltsd alltjimt stark.

Begreppen utbrindhet, utmattning, utmattningssyndrom och utmattningsdepression grundas
pa idén om psykiatrisk reaktivitet. Reaktivitet far alltsd en avgorande betydelse nér det géller
att diskutera huruvida t ex utmattningssyndrom skall uppfattas som en psykiatrisk diagnos dér
orsakssambandet till arbetsforhallandena faststillts i och med att diagnosen stéllts. Dér sa sker
ar diagnosens innebord att den skadliga inverkan i arbetet bedomts som till 6vervigande del
sannolik. En svarighet i sammanhanget utgors av att en psykiskt sjuk person kan sjilv vara
Overtygad att en viss omgivningsfaktor, i detta fall arbetet, 4r en nodvandig eller tillracklig
orsak till sjukdomen. En balanserad diskussion om alternativa forklaringar kan under sddana
omsténdigheter vara svar att fora.

Vi ser som viktigt att framhélla att var uppgift inte innefattar att normativt tala om hur
diagnostiska etiketter skall anvindas i hélso- och sjukvarden. Grundregeln ar sjdlvfallet att de
bendmningar som anvéinds och dokumenteras skall vara de som bést tjdnar vardens dndamél
for ménniskor som soker rad och hjdlp. Vi forhaller oss dock tills vidare avvaktande till den
diagnostiska bendmningen “utmattningssyndrom” som alternativ bendmning for kliniskt
manifest depression. Det foreligger enligt var uppfattning behov att fa den battre validerad dn
vad som hittills skett.

Arbetsforhillanden som inte anses ersittningsberittigande enligt LAF

Ett antal arbetsforhallanden som forutsetts kunna utldsa psykisk ohélsa har uteslutits som
ersittningsberéttigade enligt LAF. Detta har beskrivits i Kapitel 2 (Lars Baltzari) Det géller:
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Foretagsnedldggelser kan innebéra hot om arbetsloshet, kraftigt forsdmrad ekonomi, krav
pa flyttning till annan ort etc. och dessa forhallanden kan ocksa bli verklighet. Det dr ddrmed
sannolikt att osékra anstédllningsforhallanden ocksa vanligen ses som undantag. Det finns en
omfattande litteratur kring arbetsloshetens och osikra anstillningsforhdllandens psykiska
hilsokonsekvenser som behandlats i stort antal publikationer (se Hallsten et al f6r en
oversikt). I detta dokument beskrivs inte hdlsokonsekvenserna av arbetsloshet efter
foretagsnedldggelser eller effekterna av osdkra anstillningsforhéllanden.

Bristande uppskattning av den forsdikrades arbetsinsatser. Det anges inte ndrmare vilken
form av uppskattning man avser och inte heller ndgot om forhallandet mellan arbetsinsats och
uppskattning. Bristande uppskattning dr ett centralt tema i en av de ledande, s.k. psykosociala,
modellerna for hur ohélsa, och déribland psykisk ohélsa, skulle kunna framkallas av
oldmpliga arbetsforhdllanden genom psykologiska mekanismer. Denna, den s.k. effort-
reward-modellen (sv: Insats-Beloning), har till grundhypotes att arbeten dér arbetsinsatsen ér
stor samtidigt som uppskattningen i olika avseenden (géller 16n, aktning,
befordringsmdgjligheter inklusive anstéllningstrygghet) ar bristféllig, 4r ogynnsamma frén
hélsosynpunkt.

Vantrivsel med arbetsuppgifter och/eller arbetskamrater. Det dr svart att forestélla sig att
forhallanden pé arbetet som framkallar psykisk ohélsa inte ocksé skulle kunna framkalla
vantrivsel med arbetsuppgifterna och/eller arbetskamraterna. Man kan darmed inte tolka
lagstiftningen utan att spekulera kring vad som avsetts. Vetenskapliga rapporter som anknyter
till fragestdllningen saknas.

Ddrmed jamforliga forhallanden. Forhdllanden som ar jamforliga med de ovan uppriknade
undantas ocksé fran LAF. De upprdknade forhallandena har mycket olika karaktér och det ar
darfor svart att tolka den avsedda innebdrden 1 hdnvisningen till ”jamforliga forhillanden”.
Ingen réttspraxis har utvecklats harvidlag.

Vi aterkommer till ndgra av de frdgor som ovan berdrts i en avslutande, sammanfattande
kommentar — Kapitel 5.
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Kapitel 2

Lagen om arbetsskadeforsakring med bevisregler

Lars Baltzari

Begreppet arbetsskada avgrinsas pa olika sitt i ersdttningssystemen 1 olika lander.
Gemensamt for alla arbetsskadeforsdkringar dr dock att skador till foljd av olycksfall i arbetet
tacks av forsdkringsskydd. Vad som ryms inom begreppet "olycksfall" varierar dock, och
likasa finns det olika sétt att avgrdnsa vad som ska anses ha hént "i arbetet". De forsta arbets-
/yrkesskadeforsdkringarna i vart land avsag just att ge erséttning vid olycksfall som intréffat i
arbetet. Ar 1929 kom den forsta lagen om forsikring for vissa yrkessjukdomar. Dirmed
utvidgades forsdkringsskyddet till att omfatta vissa arbetsrelaterade sjukdomar, frimst sddana
som orsakades genom inverkan av sirskilda i lagen uppriiknade #imnen. Aven om lagen
innebar en utvidgning utgjorde den ocksé en begrinsning. Anledningen till begransningen
kommenterades pé detta sitt av John Nordin i boken "Yrkessjukdomar" (Uppsala 1943). "I
princip borde ju alla yrkessjukdomar ersdttas likavdil som alla av arbetet beroende olycksfall.
Begrdinsningarna hava huvudsakligen foranletts av svarigheten att i de sdrskilda fallen
konstatera samband mellan sjukdomarna och arbetet.”

Just denna svérighet har lett till att skyddet vid skador som uppkommit till f61jd av annat &n
olycksfall avgrénsats i de flesta forsdkringssystem. Vanliga metoder for en sddan avgransning
ar att definiera arbetssjukdomsbegreppet genom en forteckning av skadlig paverkan (t.ex.
dmnen, stralning, buller och vibrationer) och vissa sjukdomar som uppkommit till f6ljd av
viss skadlighet (t.ex. inflammationer till f6ljd av 6veranstrangning/6verbelastning). Den
svenska yrkesskadeforsékringen frin ar 1955 byggde péd denna princip.

Generell beskrivning

Genom lagen om arbetsskadeforsékring (LAF), som kom ar 1977, fick forsékringsskyddet 1
vért land vid arbetsskada en generell utformning. Med arbetsskada avses i LAF, forutom
skada till f6ljd av olycksfall, d&ven skada till f61jd av "annan skadlig inverkan i arbetet".
Begreppet "annan skadlig inverkan" avser alltsa att finga in alla typer av hilsostdrningar som
har sitt ursprung i arbetet eller arbetsmiljon, och dr dirmed centralt vid bedomningar av
arbetssjukdomar. Grundldggande &r att som annan skadlig inverkan godtas i princip varje i
arbetsmiljon forekommande faktor som kan paverka den fysiska eller psykiska hélsan
ogynnsamt.

Begrdnsningar i den generella utformningen ndr det gdller psykiska och psykosomatiska
sjukdomar

Betriffande skador av psykisk eller psykosomatisk natur finns dock vissa inskrdnkningar i det
generella skadebegreppet. I forarbetena till det ursprungliga lagforslaget (prop. 1975/76:197)
anforde det foredragande statsradet foljande: "I frdga om de psykiska och psykosomatiska
sjukdomarna har yrkesskadeforsdkringskommittén framhallit att vissa med arbetet eller
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arbetsforhadllandena sammanhdngande omstindigheter som otvivelaktigt kan ge upphov till
psykiska besvdr hos arbetstagare inte dr av den arten att den skadliga inverkan som de kan
medfora bor falla in under bestimmelserna. Kommittén framhaller att det ligger i sakens
natur att psykiska storningar till foljd av foretagsnedldggelse, arbetstvister, byte av
arbetsuppgifter svikna befordringsforhoppningar, bristande uppskattning av arbetsinsatser
och allmdn vantrivsel med arbetsuppgifter eller arbetskamrater inte skall kunna féranleda
ersdttning fran arbetsskadeforsdikringen. Jag ansluter mig till den bedomningen.”

Det ér inte enkelt att i efterhand forsoka forklara varfor det, som det angavs i forarbetena,
“ligger i sakens natur” att psykisk skada som uppkommit till foljd av viss typ av skadlighet
inte ansags grunda rétt till ersittning fran LAF. Mé&hénda ansigs de uppriknade slagen av
psykiskt pafrestande inverkan vara av sadant slag att man normalt sett bor kunna kriva att en
arbetstagare ska kunna hantera sddana “motgéangar” utan att sjukdomsbesvir uppkommer.
Kanske var avgriansningen ocksa avsedd att begréinsa forsédkringens omfattning, och darmed
ocksa dess kostnader.

Ar 1984 tillsattes en utredning for att gora en dversyn av arbetsskadeforsikringen. I sitt
betdnkande (SOU 1985:54) fann utredaren anledning att kritisera forsdkringskassorna for att
de i sina avslagsbeslut, i de fall de grundades pa de i forarbetena angivna undantagen, inte
klart angav vilket, eller i vissa fall vilka, av undantagen som beslutsfattaren funnit vara
tillampligt. Det kunde enligt utredaren inte anses tillrackligt att beslutsfattaren okommenterat
aterger samtliga angivna undantagna omsténdigheter. Den kritiken har i viss mén giltighet
dnnu idag.

I samband med en dndring av LAF:s bedomningsregler ar 1993 fordes vissa av de undantag
som tidigare endast funnits som uttalanden i forarbeten in i lagtexten. Numera anges i 2 kap. 1
§ andra stycket LAF foljande: ”Som arbetsskada anses inte en skada av psykisk eller
psykosomatisk natur som dr en foljd av en foretagsnedliggelse, bristande uppskattning av
den forsdkrades arbetsinsatser, vantrivsel med arbetsuppgifter eller arbetskamrater eller
ddrmed jamforliga forhallanden.”

Foredragande statsradet angav (prop. 1992/93:30) att &ndringen var foranledd av ett forslag
frdn Lagradet och han pépekade att forslaget inte innebar ndgon éndrad syn pé de psykiska
och psykosomatiska sjukdomarna. Den som jamfor lagtexten med de tidigare uttalandena i
lagens forarbeten kan dock notera ndgra forédndringar. Vissa av de uppriaknade forhallandena
togs bort och istillet avslutas lagregeln med “eller ddrmed jamforliga forhallanden™. Det
generellt utformade tilligget synes Oppna mojligheter att avsla psykiska arbetsskador pa fler
grunder dn de undantag som ursprungligen angavs.

Psykiska och psykosomatiska besvir och sjukdomar till foljd av olycksfall

Aven psykiska och psykosomatiska besvir eller sjukdomar som uppkommit till f61jd av
olycksfall, och olycksfallsliknande hdndelser, kan godkénnas som arbetsskada. Som exempel
kan ndmnas att en arbetstagare som genom sitt handlande fysiskt skadat andra pé sin
arbetsplats ansags ha varit utsatt for ett olycksfall som kunnat ge upphov till psykiska besvér
hos honom. Psykiska besvir till f6ljd av andra traumatiska hdndelser t.ex. rdn, allvarliga hot
och overfall bedoms ocksa som uppkomna genom olycksfall i arbete.
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Vad dr en arbetsskada/-sjukdom?
I praxis har det slagits fast en viktig princip nir det giller frigan om vad som ska avses med
en arbetsskada-/sjukdom. For att fa en forsékringsmassigt korrekt bedomning maste man
skilja mellan skador eller sjukdomar som:
e — primdrt orsakats av skadlig inverkan, dvs. dir arbetet givit upphov till
sjukdomen
e — pdskyndats 1 sitt forlopp, dvs. dir den skadliga inverkan péverkat utvecklingen
av en i grunden icke arbetsrelaterad sjukdom och att symtom ddrmed ger sig till
kénna tidigare dn vad som annars blivit fallet
o — utlést symtom, dir den skadliga inverkan enbart har utlost symtom fran en
sjukdom som i grunden inte dr arbetsrelaterad.

Vilken skadlighet krdvs?

For att en faktor i arbetet ska kunna beddmas vara skadlig méste det finnas en viss kunskap
om dess skadebringande effekt. Var kravet pa kunskapsniva ska laggas &r helt och hallet en
politisk/juridisk fraga. Nar LAF infordes &r 1977 kom man i praxis att krdva att den
skadebringande effekten hos en arbetsmiljofaktor skulle vara sadan att den sannolikt kunde ge
upphov till skada. Ar 1993 stramades regeln om annan skadlig inverkan upp. Kravet blev d
att faktorn "med hég grad av sannolikhet kan ge upphov till en sadan skada som den
forsdkrade har."

Den 1 juli 2002 infordes nya regler for bedomning av anmaélda arbetsskador. Tidigare
skulle man i en beddmning i tva steg inledningsvis ta stillning till om den forsdkrade varit
utsatt for skadlig inverkan 1 arbetet, och dir s& bedomdes ha varit fallet skulle man i ett andra
steg ta stillning till om det foreldg samband mellan skadligheten och den skada som
uppkommit i det enskilda fallet. Numera ska man gora en sammanhallen helhetsbeddmning
av om arbetsskada foreligger. Samtidigt med denna forédndring mildrades beviskraven i
arbetsskadeforsdkringen. Aktuell paragraf (2 kap. 1 § lagen om arbetsskadeforsdkring) har
foljande lydelse: "Med arbetsskada forstds i denna lag skada till foljd av olycksfall eller
annan skadlig inverkan i arbetet. En skada skall anses ha uppkommit av sadan orsak, om
overvigande skdl talar for det."”

Lagregeln innebdr ett det finns ett enhetligt beviskrav for hela arbetsskadeprévningen. For
att en skada over huvud taget ska kunna anses ha uppkommit till f6ljd arbetet méaste det
framstd som sannolikt att sa dr fallet. Beviskravet "6vervigande skdl"” innebir att om det 1 ett
drende finns skél som talar sévil for som emot att en skada har uppkommit till foljd av
skadlig inverkan sa maste det for ett godkédnnande framsta som mer sannolikt att skadan har
uppkommit till f61jd av denna skadliga inverkan &n att den inte har gjort det.

En utgdngspunkt for en provning som avser en anméild arbetssjukdom &r givetvis frigan om
det i den forsékrades arbetsmiljo funnits ndgon faktor som kunnat ge upphov till en sddan
skada han eller hon har. Det krav pd kunskap om att en faktor (eller kombination av faktorer)
har en sadan egenskap har av regeringen beskrivit pa foljande sitt i propositionen (prop.
2001/02:81 s. 42): "Det skall som ndmnts finnas en vetenskapligt forankrad medicinsk grund
for bedomningen om skadlighet i arbetet. Det bor dock inte krdvas 'full vetenskaplig
bevisning' for att sa dr fallet. Syftet med ldttnaden i beviskraven dr att dven skador som pd
goda medicinska grunder kan antas ha sitt ursprung i faktorer i arbetsmiljon skall kunna
omfattas av arbetsskadeforsdkringen. Resultat eller ron fran omstridda eller allmdnt
ifragasatta medicinska studier kan normalt inte anses med tillrécklig styrka visa att en
arbetsmiljofaktor dr skadlig i arbetsskadeforsdikringens mening. En vdil utbredd uppfattning
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bland ldkare som har relevanta specialistkunskaper bor diremot kunna ldggas till grund for
att sddan skadlighet foreligger, dven om det inte finns fullstindig enighet inom ldkarkdren
som helhet."

Det ér bland annat mot bakgrund av detta uttalade kvalitativa krav pa kunskap som denna
kunskapssammanstéllning tillkommit.

I regeringens proposition (prop. 1992/93:30) infor fordndringen av bevisreglerna ar 1993
betonades att man vid beddmningen av en arbetsmiljofaktors skadlighet &ven maste véga in
den kvantitet av skadlighet som den forsidkrade varit utsatt for. Denna princip géller
fortfarande.

Férsdkrad som man dr

Vid bedémningen av om en faktor i arbetet ska anses vara skadlig skall man inte enbart utga
frdn vad som "normalt" kan anses vara skadligt. Enligt praxis har man dven tagit hinsyn till
den sérskilda kénslighet, sarbarhet eller svaghet som kan finnas hos en forsékrad. Sadan
sdrskild kénslighet for olika miljofaktorer kan t.ex. bero pa dldrande, tidigare skador eller
sjukdomar. Detta innebér att var och en ér forsdkrad som hon eller han ir, vilket ibland brukar
uttryckas att man ar "forsdkrad i befintligt skick".

I lagens forarbeten har man angett att principen om "befintligt skick" rimligen maste
tillimpas sa att faktorer i arbetet som normalt inte kan anses som skadliga inte heller f6r en
extremt kénslig person ska kunna anses utgora skadlig inverkan. Den som skadas i sitt arbete
dérfor att han eller hon, pa grund av sitt "befintliga skick", inte klarar vissa normalt
forekommande fysiska eller psykiska pafrestningar ska alltsd inte anses som arbetsskadad i
forsékringens mening. Praxis kommer med tiden att klargéra hur principen skall tillimpas.

Konkurrerande skadeorsaker

Kravet pa en positiv overvikt av skdl som talar for samband gor att man vid beddmningen av
en anmdlan dven maste skdrskada olika forhallanden utanfor arbetet. Beroende pé vilken typ
av skada som ska beddmas kan saddant som socialt, ekonomiskt eller psykiskt pafrestande
forhallanden 1 privatlivet komma att paverka bedomningen. Alternativa sjukdomsorsaker
maste alltsd utredas och végas in vid beddmningen.

Regeringen uttrycker det pé foljande sétt i sin proposition (prop. 2001/02:81 s. 104): "Nar
faktorer i och utom arbetet samverkar till uppkomsten av en sjukdom skall
arbetsskadebeddomningen goras utifran vilken faktor som kan anses vara den vésentligaste
sjukdomsorsaken. Kan inte faktorerna i arbetet anses vara mer visentliga for skadefallet dn de
utom arbetet, kan overvigande skil inte anses tala for att skadan har uppkommit till f6ljd av
skadlig inverkan i arbetet. Det bor dock papekas i ssmmanhanget att det maste foreligga en
viss konkretion i vad som anses vara konkurrerande skadeorsaker. Det kan sdledes inte
innebdra att vardagslivets normala péfrestningar i allménhet skall kunna beddmas som sédana
orsaker."

Konkurrerande skadeorsaker och principen om "forsdkrad som man dr"

Vid en bedomning av om arbetsskada foreligger ska man alltsé dven ta hénsyn till olika
individfaktorer. Principen att man dr "forsdkrad son man ar" gor det mojligt att godta att t.ex.
tidigare sjukdomar eller dldrande kan leda till att 1akningstiden blir langre &n normalt eller att
skadan blir svérare dn vad som annars blivit fallet.
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Det kan for en beddmare dock ibland vara nagot svart att halla isér vad som ska betraktas
som konkurrerande sjukdomsorsaker och ddrmed tala mot ett samband, och vad som ska
hénforas till "forsdkrad som man ar" och ddrmed tala for ett samband.

Recidiv — aterfall i tidigare godkdnd sjukdom

Fragan om forsdkringsméssigt recidiv, dvs. aterinsjuknande 1 tidigare godkénd skada, r en av
ménga betydelsefulla frdgor som ofta méste avgoras inom arbetsskadeforsakringen. Detta
géller inte sdllan dven de psykiska och psykosomatiska sjukdomarna. En sddan bedémning tar
bl.a. sin utgangspunkt i om arbetsskadan bedomts vara primirt orsakad av skadlig inverkan,
t.ex. ett tillstdnd av klinisk depression. Ar si fallet godkiinns sambandet vid ett
aterinsjuknande tdmligen regelmaissigt.

I det fall den godkéinda skadan avsett en forsdmring av en i grunden icke arbetsrelaterad
sjukdom eller skada, 4r beddmningen betydligt svarare. Aven hir kan som exempel nimnas
ett tillstdnd av utdragen depression som - atminstone inledningsvis - kan te sig som oberoende
av arbete och arbetsforhdllanden. Ett recidiv kan godkénnas bl.a. om den initiala forsdmringen
varit av betydande slag, om aterinsjuknande intréffat kort tid efter atergéng 1 arbetet samt om
full besvérsfrihet inte intritt under den period den forsdkrade varit tillbaka 1 arbete.

Aven vid bedémningen av recidiv maste dvervigande skil tala for att de besvir som pa nytt
upptriader dr orsakade av den tidigare godtagna skadliga inverkan.

Samband vid bestaende nedsdttning av arbetsformdgan

Den storsta ekonomiska betydelsen har arbetsskadeforsdkringen for dem som far en
nedsdttning av arbetsformigan som blir varaktig eller som kan antas bestd under minst ett ér.
Leder denna nedséttning till ett behov av arbetslivsinriktad rehabilitering, arbetsbyte, sjuk-
eller aktivitetserséttning (tidigare fortidspension) kompenseras den skadades inkomstbortfall
genom en livranta fran LAF. I tidigare lagforarbeten (prop. 1992/93:30) har foljande sagts om
hur samband, och darmed ocksa ritten till livrianta, ska bedomas.

"...livrdanta kommer att utges endast i de fall dir den skadliga inverkan har gett upphov till
en bestdaende arbetsoférmdga. Om det dr fraga om en forsdmring av en icke arbetsrelaterad
grundsjukdom gdller detta om forsdmringen lett till en bestdende arbetsoformdga. Ifall ddr
man har anledning att anta att grundsjukdomen efter en tid kommer att bli den helt
dominerande forklaringen till arbetsoformdgan bor livrintan tidsbegrdnsas.

Om livrinteprévningen aktualiseras av omplacering eller arbetsbyte, foreligger rditt till
livrdnta endast under den forutsdttningen att det dr forsdmringen i sig och inte forekomsten
av grundsjukdomen som foranleder omplacering eller arbetsbytet. Det mdste alltsd vara
fraga om en bestdende forsdimring som omojliggor att den forsdkrade fortsdtter i det tidigare
arbetet. Ett fortsatt medicinskt samband med den skadliga inverkan i arbetet skall foreligga.
Ar det déiremot den grundliggande icke arbetsrelaterade sjukdomen som foranleder
arbetsbytet eller omplaceringen skall livrdnta inte utges. Om den forsdkrade riskerar att
forsamra en icke arbetsrelaterad grundsjukdom genom att fortsdtta i ett oldmpligt arbete
skall det forhallandet att han eller hon byter till ett ldmpligare men sdmre betalt arbete inte i
sig utgora grund for livrinta."

Denna princip kommer att gilla dven fortsattningsvis. I prop. 2001/02:81 skriver regeringen:
"En fOrutséttning for att en forsdmringsskada skall utgora arbetsskada bor i allménhet vara att
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overviagande skal talar for att arbetshindret kan hénforas till forsdmringen och inte till det
bakomliggande tillstandet eller grundsjukdomen. Det far emellertid 6verlamnas till
rattstillimpningen att ndrmare klargéra hur det enhetliga beviskravet kommer att paverka
gransdragningen mellan arbetsskador och icke arbetsrelaterade skador 1 fall av forsémring.
Motsvarande giller vid paskyndande av forloppet for en icke arbetsrelaterad sjukdom eller
skada."

Referenser:
Nordin J (1943) Yrkessjukdomar. Almqvist & Wiksell, Uppsala

SOU(1992:39) Begreppet arbertsskada. Delbetankande av Arbetsskadeforsakringsutredningen. Allmanna
Forlaget. Stockholm

Regeringens proposition (1992/93:30). Om dndring av begreppet arbetsskada
Regeringens proposition (2001/2002:81) Vissa arbetsskadefragor m.m.
Socialforsikringsutskottets betinkande (1992/93:SfU8) Andrat arbetsskadebegrepp
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Kapitel 3

Psyksociala arbetsvillkor som orsak till depressions- och éngesttillstand.
En systematisk litteraturoversikt med relevans for arbetsskadebeddmning

Ingvar Lundberg, Peter Allebeck, Peter Westerholm, Hans Agren

Depressions- och angesttillstdnd dr vanliga. De dr proportionellt betydligt vanligare bland
ménniskor som inte har arbete dn bland dem som har. Eftersom det &r manga ganger fler i
yrkesverksam alder som har arbete d4n som inte har ar det likvél troligen fler med arbete &n
utan som drabbas. Orsakerna till tillstdnden ir i stor utstrickning gemensamma for dem som
har respektive saknar arbete. Genetiska forhillanden ldmnar ett bidrag liksom ogynnsamma
uppvixtvillkor. Senare i livet bidrar ensamhet, sma ekonomiska resurser, arbetsloshet och
manga andra forhdllanden. En viktig fraga &r om ocksa arbetsforhallanden i sig kan bidra. Det
ar allmént kant att den kraftiga 6kningen av langtidssjukskrivningen under andra halvan av
1990-talet och négra ar in pa 2000-talet till stor del utgjordes av en kraftig 6kning av
sjukskrivningen med psykiatrisk diagnos. Sedan dess har sjukskrivningstalen ater minskat
men den relativa 6kningen av langtidssjukskrivningen med psykiatrisk diagnos bestir. Bland
kvinnor &r psykiatriska diagnoser nu den storsta enskilda sjukdomsgruppen bakom
langtidssjukskrivningar. En sddan relativ 6kning kan naturligtvis ha ménga forklaringar.
Okade prestationskrav och andra dindrade forhallanden i arbetslivet ir omdiskuterade
forklaringsfaktorer. Det &r tdnkbart att de bidragit till utvecklingen. Syftet med det hér
dokumentet &r att presentera en systematisk genomgang av den vetenskapliga litteratur som ar
relevant for bedomningen av samband mellan arbetsforhdllanden och depressions- och/eller
angesttillstdnd. Det ar fullt tinkbart savél att arbetsforhallanden kan orsaka sadana tillstdnd
som att sddana tillstind kan orsaka ogynnsamma arbetsforhdllanden som ett led i
marginaliserings- och utslagningsprocesser. Vidare kan man tinka sig att de som lider av
sadana tillstdnd kan ha en tendens att uppleva sina arbetsforhdllanden som mer stressfyllda adn
andra. For att finna bra svar pa den dvergripande fragan finns det alltsé flera metodologiska
problem som behover diskuteras. Var genomgang baseras pa en systematisk litteratursokning
1 vetenskapliga litteraturdatabaser.

Material och metod

Sokning av litteratur

Slutsatserna 1 detta dokument &r baserade pa en systematisk dversikt av den vetenskapliga
litteratur som kan ha betydelse for viarderingen av psykisk arbetsskada. Vi avgriansade vart
intresse till artiklar publicerade pé engelska i vetenskapliga tidskrifter med peer-review
system. Harmed avses tidskrifter som underkastar alla manus inséinda for publicering en
sakkunnig granskning for stillningstagande till vetenskaplig kvalitet innan de accepteras.
Peer-review-system &r ingen garanti for tillforlitlighet men avsaknad av peer-review system &r
det i &nnu mindre grad. Innan arbetet borjade hade vi samlat litteratur genom kédnnedom om
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forfattare aktiva pad omrédet, ett antal mindre systematiska litteratursokningar i olika databaser
och genomgang av referenslistor for de artiklar som vi hade eller fick tillgédng till. Nér vi
slutligen genomforde systematiska sokningar under forsta halvéret 2006 gjorde vi
sokningarna pé foljande sitt:

1 Vivalde ut ett 15-tal referenser som vi ansdg centrala for var fragestillning. Vi ansag
att var litteratursokning borde identifiera minst halften av dessa referenser.

2 Vi efterstrdvade en litteratursokning som inte skulle ge mer dn 5000 sammanfattningar
av artiklar (abstracts) att ga igenom.

Med dessa utgdngspunkter genomfordes sokningarna av en bibliotekarie pa Karolinska
institutets bibliotek i samarbetet med en av forfattarna (IL). S6kningarna 1 databaserna
MEDLINE och Psychinfo kravde c:a 15 timmars arbetstid eftersom det forsta kriteriet var
svart att uppfylla utan att erhalla mer 4n 10.000 referenser. Till slut nadde vi dock en sokvig
som identifierade nagot fler &n hilften av de referenser vi ansett centrala och som
identifierade endast 1588 referenser mellan 1985 och 2005. Sokkriterierna var foljande:

1 Depression/px, ep, et [Psychology, Epidemiology, Etiology] (17711)
2 exp Mood Disorders/px, ep, et [Psychology, Epidemiology, Etiology] (36154)
3 exp Behavioral Symptoms/px, ep, et [Psychology, Epidemiology, Etiology]

(56717)

4 1 or2 or 3 (87877)

5 (job: or work: or occupat:).mp. [mp=title, original title, abstract, name of substance
word, subject heading word] (618662)

6 4 or psychiatric distress.mp. or psychological distress.mp. [mp=title, original title,

abstract, name of substance word, subject heading word] (90636)

7 5and 6 (8691)

8 exp epidemiological studies/ or exp case-control studies/ or exp cohort studies/ or
exp longitudinal studies/ or exp follow-up studies/ or exp prospective studies
(906222)

9 7 and 8 (1808)

10 limit 9 to (english language and yr="1985 - 2005") (1588)

Antalet erhallna referenser for varje enskild sokning anges inom parantes i slutet av varje
sokvig. Tre av forfattarna (IL, PA, PW) delade de 1588 artikelsammanfattningarna mellan
sig. I de fall abstract antydde att artikeln kunde vara relevant bestilldes den for genomlédsning.
Med mojlig relevans i abstract avsdgs att artikeln behandlade frdgor om arbetsvillkor som
orsak till psykisk ohilsa och att sammanfattningen (abstract) ocksé visade att studien
sannolikt hade longitudinella inslag. C:a 100 referenser beddmdes kunna vara relevanta och
lastes igenom.

Inklusionskriterier
Vid ldsningen av artiklarna inkluderades de i1 var dversikt om foljande kriterier uppfylldes:

1. Artiklarna studerade effekten av arbetsvillkor pa depressions- och/eller angesttillstdnd med
relevant kontroll- eller jamforelsegrupp och med relevant statistisk metod.
Studieuppldggningen méste ocksé ha en longitudinell ansats sé att det kunde goras sannolikt
att exponeringen, vid ett bestimt utgdngslage, foreldg utan att utfallet samtidigt forelag.
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Endast studier som anvént sig av tva eller flera datainsamlingar har alltsa ingatt i var
genomgang. Tiden mellan datainsamlingarna har angivits i alla inkluderade publikationer men
ingen uppfoljningstid har ansetts vara mer relevant dn andra eftersom optimala
uppfoljningstider for psykosociala arbetsvillkor inte dr kdnda. Det finns for ndrvarande ingen
teoretiskt stabil modell for induktionstider, minimal duration/intensitet i exponering,
varaktighet av effekt etc, nar det géller samband mellan arbetsvillkor och psykisk ohélsa. En
undersdkning som efter en engangsuppgift om psykosociala exponeringar i arbetet undersokt
utfallet vid ett tillfdlle efter 24 &r har dock uteslutits eftersom exponeringsuppgiften méste
vara foga relevant (Michélsen och Bildt 2003). En undersokning dér en tvérsnittsstudie
gjordes en ménad efter det att man endast samlat in uppgifter om samma utfall som anvidndes
1 tvérsnittstudien uteslots ocksd eftersom den studerade induktionstiden sannolikt var for kort
for de utfall som var intressanta for oss (Daniels och Guppy 1999).

2. Utfallet skulle vara en diagnos av depressions- och/eller dngesttillstand eller en
skattningsskala validerad mot sadan diagnos. Skilen till detta var att tillstand som ska
beddmas enligt Lagen of arbetsskadeforsékring sannolikt i huvudsak kommer att definieras
med etablerade psykiatriska diagnoser. Den litteratur som finns om sambanden mellan
arbetsforhédllanden och psykisk ohélsa har dock oftast inte anvint psykiatriska diagnoser utan
olika sjdlvifyllda skattningsskalor for psykiska symtom. Nir sadana skattningsskalor dr
validerade mot psykiatrisk diagnos kan de komplettera den bild man fér i undersdkningar som
faktiskt stéllt psykiatriska diagnoser. De artiklar vi fann som hade sjukskrivning pa grund av
psykiska besvér som utfall har vi ocksé inkluderat eftersom dven sjukskrivning kan stodja en
viss allvarlighetsgrad i1 besviren.

3. Slutligen inkluderades tva artiklar citerade i en artikel av Stansfeld och Candy (2006).
Dessa tva artiklar uppfyllde vara inklusionskriterier men vi hade inte identifierat dem via vara
sokvégar (Kiviméki et al 2003, Shields 1999).

Kvalitetskriterier

Forutom de artiklar som erh6lls genom s6kningar i databaserna hade vi ocksé, sedan tidigare,
tillgang till andra relevanta artiklar. Vidare bestéllde vi ocksd mdjligt relevanta referenser fran
alla artiklar som enligt kriterierna ovan borde inkluderas i var oversikt. Var oversikt kom
dérigenom till slut att omfatta 28 artiklar som listas i tabell 1. Endast ett mindre antal av dessa
artiklar var inte kéinda for oss nér vi borjade var systematiska sokprocess. Samtliga artiklar
lastes av forfattarna och kvalitetsbedomdes enligt foljande

Precision i mdtning av utfallet
Alla artiklar dir utfallet var psykiatrisk diagnos etablerad genom intervju gavs 3 poéng. I de
relativt f4 studier dar psykiatrisk diagnos stilldes géllde det vanligen egentlig depression.
Denna diagnos baseras pa att personen haft minst fem av symtomen nedan under samma
tvaveckorsperiod. Minst ett av de tvé forsta symtomen maste ocksa foreligga for att diagnosen
ska stéllas. De flesta symtomen ska foreligga sé gott som dagligen under stérre delen av
dagen. Dessutom krdvs att symtomen péverkar formagan till arbete och/eller socialt liv.

e Nedstdmdhet storre delen av dagen sé gott som dagligen

e Klart minskat intresse och glddje av alla eller ndstan alla aktiviteter

e Psykomotorisk agitation eller himning
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Viktindring (minst 5% 6kad eller minskad vikt per ménad)
Somnstorningar

Svaghetskénsla eller brist pd energi

Kinsla av att vara virdelds och/eller skuldkédnslor

Minskad koncentrations- och tankeforméga eller obeslutsamhet
Aterkommande tankar pa doden.

Om utfallet istdllet var en sjdlvifylld skattningsskala som validerats mot psykiatrisk diagnos
fick undersdkningen 0 podng. Artiklar som baserades pa undersokningsdeltagares egen
uppgift om psykiatrisk diagnos, eller pa psykiatrisk diagnos stélld utan att klara kriterier
tillampades kunde fa 1 eller 2 poing.

Extern bedomning av arbetsvillkor

Personer med psykisk ohilsa kan tdnkas dverrapportera ogynnsamma arbetsvillkor. Detta kan
kontrolleras genom att man inte litar enbart till sjédlvrapportering utan ocksa inkluderar
externa bedomningar genom yttre observatorer av arbetsmiljon, som t.ex. arbetsmiljoexperter
eller chefer, eller genom intervjuer dér arbetsmiljon virderas av intervjuaren enligt
forutbestimda kriterier. Undersdkningar som kontrollerat for 6verrapportering har fitt 3
poéng, de som inte alls berort fragan har fatt 0 podng, medan forsok till extern bedomning
erhéllit podngtal daremellan.

Omviind kausalitet

Samband mellan arbetsvillkor och psykisk ohélsa i en population undersokt vid ett och
samma tillfdlle kan tdnkas bero bade pa att arbetsvillkoren orsakat den psykiska ohidlsan och
att den psykiska ohélsan orsakat de ogynnsamma arbetsvillkoren genom marginaliserings-
och utstotningsprocesser. Darfor ar det viktigt att kontrollera sambanden for tidigare psykisk
ohélsa (oftast matt vid ett forsta undersokningstillfille). Ett alternativ &r att utesluta dem med
tidigare psykisk ohélsa fran undersdkningen eller att studera en forandring i utfallet mellan
det tillfdlle da exponeringen studerades och tvé eller fler senare uppfdljningar.
Undersokningar som pé de olika angivna sétten vl kontrollerat for tidigare psykisk ohélsa
har fétt 3 podng, de som inte alls gjort det har fatt 0 poing medan de som kontrollerat for
tidigare psykisk ohélsa pa mindre optimalt sétt fatt 1 eller 2 poédng.

Hdnsyn tagen till confoundingfaktorer

Med en confoundingfaktor avses hir en faktor som kan orsaka utfallet och har samband med
exponeringen. Confoundingfaktorer kan finnas savél i arbetet som i andra livsvillkor. Studier
som tagit rimlig hdnsyn till confoundingfaktorer i och utanfor arbetet och dérvid inkluderat
atminstone en socioekonomisk indikator har fatt 3 poédng. De som inte alls kontrollerat for
confoundingfaktorer utanfor arbetet har fatt 0 poéng. Artiklar som kontrollerat for
confounding men inte pa fullgott sétt har fatt 1 eller 2 poédng.

Bortfall

Bortfallet kan ibland vara stort 1 de granskade undersokningarna. Bortfallets storlek har
bedomts, det har beddmts om bortfallet diskuterats, om det analyserats pa adekvat sétt och i
vilken grad det kunnat paverka resultaten. Om bortfallet &r litet och har virderats och
diskuterats vél har undersokningen fatt 3 poing, om bortfallet &r stort och inte diskuterats sa
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att dess betydelse kan vdrderas har undersokningen fatt 0 podng. Hantering av bortfall
déremellan gav 1 eller 2 poéng.

Exponering foljd och beskriven dver en tidsperiod

Den stora majoriteten av de longitudinella undersdkningar som gjorts har arbetat med tva
datainsamlingar. Vissa av dessa studier analyserar utfallet vid andra undersokningstillfillet i
relation till exponeringen vid det forsta undersokningstillféllet, oftast med hénsyn tagen till
psykisk ohélsa vid forsta undersékningstillfillet. Detta innebér att den effekt som man iakttar
som en effekt av exponering vid forsta tillfallet i sjidlva verket kan bero pa korrelationen
mellan exponeringen vid forsta och andra tillfdllet och en samvariation mellan exponering
och utfall vid andra tillfallet. Studier som redovisar effekten av exponeringen vid bada
tillféllena 1 kombination &r alltsd bittre &n studier som inte gor det och dessa har fatt 3 poédng.
Studier som bara redovisar effekten av exponeringen vid forsta tillféllet har fatt 0 poédng.
Studier dér exponeringen relateras till sjukdomsincidens under en tidsperiod efter den fOrsta
uppgivna exponeringen har ftt 3 poing eftersom exponeringen i detta fall knappast kan
beskrivas pd annat sétt och dessutom under en rimligt kort tidsperiod kan antas var direkt
relevant for utfallet. Andra studier har kunnat fa 1 eller 2 poéng.

Felklassning av exponeringen

I ndgra studier kan finnas patagliga felklassningsproblem av exponeringen i sa métto att det ar
mycket osdkert om man faktiskt méatt det man avsag att mita. Sddana studier har fatt 0 podng
medan studier som tydligt méter den exponering man avsett att médta har fatt 3 podng. Studier
med karaktiristika ddremellan har fétt 1 eller 2 poéng.

Studiens storlek

Smaé studier publiceras ofta bara om de dr positiva eftersom ett negativt resultat i en sddan
studie dr svért att tolka. Stora studier med fler &n 2000 deltagare har fatt 3 poidng. Studier med
500-2000 deltagare har fatt 2 poédng, studier med 200-500 deltagare har fitt 1 poéng och
studier med mindre dn 200 deltagare har fatt 0 podng. Endast en fall-kontrollstudie ingick 1
materialet och fick 1 podng pa detta kriterium. I den ingick de 15 fall av egentlig depression
som intréffat under studieperioden och 75 kontroller fran en ursprunglig studiegrupp av mer
an 2000 personer.

Evidens
Tjugoatta artiklar ingick 1 materialet. Varje beddmare rdknade samman poangen for varje
artikel. Summan varierade mellan 8 och 20 poing. Tolv artiklar horde enligt alla bedomarna
till den halft (fjorton) av artiklarna som givits hogst sammanlagd kvalitetspodng. Dessa
artiklar ansags ha "hogre” kvalitet medan de 6vriga 16 ansags ha ”lagre” kvalitet. For att
avgora evidensen for samband mellan ett arbetsvillkor och psykisk ohdlsa anvinde vi oss av
foljande regler:
e For att en exponering skulle bedomas kravdes tillgéng till minst tre studier
e Med tanke pa att alla studier hade patagliga kvalitetsbrister ansag vi att starkt
vetenskapligt stod inte foreldg for nagot samband.
o Mittligt vetenskapligt stod ansdg vi foreligga nir
a. minst tva studier med hogre kvalitet hade visat samband samtidigt som inga
studier klart talade mot sambandet
b. dessa studier hade sitt ursprung i mer én en forskargrupp
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e Begrinsat vetenskapligt stod ansag vi foreligga om minst tva studier med hogre
kvalitet fran samma forskargrupp, eller en studie med hogre kvalitet och tva med
lagre kvalitet, visade samband samtidigt som inga studier klart talade mot
sambandet.

Resultat

De 28 utvalda studierna aterfinns i tabell 1. De tolv artiklar som ansdgs hogre kvalitet dn
ovriga ar markerade med fetstil i tabellen. Alla arbetsvillkor som studerats i mer én en artikel
redovisas 1 tabeller i slutet av dokumentet. De flesta artiklarna har studerat flera exponeringar
och éterfinns alltsa i flera tabeller.

Psykiska krav

De flesta studierna har undersokt psykiska krav genom frageformuldr. De fragor som
anvindes ingick i allménhet i Job Contents Questionnaire (JCQ) (Karasek och Theorell 1990).
Den svenska versionen av JCQ innehéller foljande fragor om psykiska krav: Kriver ditt
arbete att du arbetar mycket fort? Kriver ditt arbete att du arbetar mycket hart? Kréver ditt
arbete en for stor arbetsinsats? Har du tillrdcklig med tid for att hinna med arbetsuppgifterna?
Forekommer det ofta motstridiga krav i ditt arbete? Det finns fyra svarsalternativ pd varje
fraga: Ja ofta, ja ibland, nej sillan, nej sa gott som aldrig.

Tabell 2 visar resultaten for hoga psykiska krav i arbetet. Femton studier redovisade
resultat for psykiska krav 1 arbetet som enskild dimension. Av dessa visade 14 att psykiska
krav medforde okad risk for det undersokta utfallet. Fem av studierna med hogre kvalitet hade
undersokt sambandet, en av dem visade dock inget samband.

Stimulans

Stimulans, pa engelska skill discretion, dr en av tvd komponenter i begreppet kontroll. Den
svenska versionen av JCQ-formuldret innehéller fyra fragor om stimulans: Fér du léra dig nya
saker 1 ditt arbete? Kréver ditt arbete skicklighet? Kréaver ditt arbete pahittighet? Innebir ditt
arbete att man gor samma saker om och om igen? Det finns fyra svarsalternativ pa varje fraga:
Ja ofta, ja ibland, nej sdllan, nej sa gott som aldrig.

Fyra studier redovisade resultat for stimulans (tabell 3) varav tvé horde till studierna som
beddmdes ha hogre kvalitet. En av studierna med hogre kvalitet visade ett statistiskt
signifikant samband med egentlig depression, den andra visade inget samband med psykisk
ohélsa som det méttes med en skattningsskala. Av de tva studierna med lagre kvalitet visade
en samband med utfallet medan den andra inte visade samband med en skattningsskala men
déremot med sjukskrivning pa grund av psykiska besvir.

Beslutsutrymme

Beslutsutrymme, pd engelska decision authority, dr den andra komponenten 1 begreppet
kontroll. Den svenska versionen av JCQ-formuléret innehaller tvd fragor om beslutsutrymme:
Har du frihet att bestimma Aur ditt arbete ska utforas? Har du frihet att bestimma vad som
ska utforas 1 ditt arbete? Det finns fyra svarsalternativ pa bada fragorna: Ja ofta, ja ibland, ne;j
sdllan, nej sa gott som aldrig.

Nio studier redovisade resultat for beslutsutrymme, varav tvd med hogre kvalitet (tabell 4).
En av studierna med hogre kvalitet visade statistiskt signifikant samband med utfallet men
riskestimatet var 1agt. Den andra studien med hogre kvalitet visade inget samband med
egentlig depression. Bland de sju studierna med liagre kvalitet visade fyra inget samband med
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utfallet. En visade ett samband mellan beslutsutrymme, mitt med JCQ-formuldret, och
utfallet. En fann samband mellan bristande inflytande dver arbetstakten (endast mén
undersoktes) och utfallet och den tredje studien visade effekt av 1agt inflytande 6ver
arbetstiden bland kvinnor men inte bland mén.

Kontroll

Effekter av kontroll i arbetet, det vill siga kombinationen av stimulans och beslutsutrymme,
redovisades i fem studier, varav tvd med hogre kvalitet (tabell 5). Den ena av studierna med
hogre kvalitet visade ingen effekt pa utfallet medan den andra visade effekt av 1ag kontroll
bland mén men inte bland kvinnor. Bland de 6vriga studierna fanns i en studie en effekt av
kontroll bland min men inte bland kvinnor. En studie visade effekt bade bland mén och
kvinnor och en visade ingen effekt pa depressionssymtom i ndgot av konen men en effekt pa
angestsymtom endast hos mén.

Job strain

Fyra studier redovisar resultat for job strain, det vill sdga kombinationer av hoga psykiska
krav och 1ag kontroll i arbetet (tabell 6). Denna kombination skulle enligt Karaseks och
Theorells stressteoretiska modell kunna vara mer hilsovadlig &n summan av de enskilda
komponenterna (Karasek och Theorell 1990). Exponeringen for job strain beskrevs i alla
studierna som en kvot mellan exponeringen for krav och exponeringen for kontroll men
kvoten kunde vara konstruerad pa olika sitt. Tre av studierna ingick i gruppen med hogre
kvalitet. Tva av dessa visade patagliga statistiskt signifikanta samband mellan job strain och
egentlig depression respektive depressiva symtom. Den tredje studien med hogre kvalitet
visade inget samband mellan job strain och incidens av depression. Den fjarde studien, med
lagre kvalitet, visade att personer som inte exponerats for job strain eller bara exponerats vid
ett forsta av tva tillfdllen med 1,5 ars mellanrum inte hade nagon 6kad risk for psykisk ohélsa
medan de som exponerats vid tillfille tva, oavsett om de exponerats vid tillfdlle ett eller inte,
hade 6kad risk for psykisk ohélsa.

Socialt stod

Den svenska versionen av JCQ-formuléret innehdller sex pastdenden om socialt stod 1 arbetet:
Det dr en lugn och behaglig stimning pa min arbetsplats, Det 4r god sammanhéllning, Mina
arbetskamrater stiller upp for mig, Man har forstéelse for att jag kan ha en dalig dag, Jag
kommer bra dverens med mina overordnade, Jag trivs bra med mina arbetskamrater. Sjutton
studier undersokte effekterna av socialt stod péd arbetet i ndgon form (tabell 7). I socialt stod
har da dven ingétt savil instrumentellt stod som kvaliteten i de méanskliga relationerna pé
arbetsplatsen. Sju av studierna hade hogre kvalitet. Av dessa visade fyra en statistiskt
sakerstdlld effekt pa utfallet. Bland de tio studierna med légre kvalitet fanns samband mellan
lagt socialt stod och utfallet i1 dtta medan tvé inte visade ndgot samband mellan olika métt pa
socialt stod och psykisk ohilsa.

Interaktioner mellan krav-kontroll-stéd-modellens variabler

Fyra studier redovisar analyser av sadana interaktioner (tabell 8), ddrav tva med hogre
kvalitet. Av de sistndmnda fann en att psykiska krav var relaterat till depression bland dem
med 1agt men inte hogt beslutsutrymme medan den andra fann att en interaktion som kraftigt
okade risken for depression forelag for kombinationen av hoga psykiska krav i arbetet och
lagt stod fran arbetskamraterna. Av de dvriga tvé studierna undersokte den ena alla tdnkbara
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interaktioner mellan modellens variabler utan att finna ndgra och den andra alla
tvavagsinteraktioner mellan modellens variabler utan att finna nigra.

Arbetshdndelser

Fyra studier har undersokt livshindelser pé arbetet, arbetshandelser (tabell 9). Av dessa ingick
en i gruppen med hogre kvalitet. I denna undersdkning efterfragades fyra specificerade
arbetshéndelser och att ha varit utsatt for minst en innebar att arbetshéndelser hade intréffat.
Bland dem som varit utsatta for arbetshindelser var depressiva symtom vanligare i bdda
konen. I de 6vriga tre studierna var arbetshindelser ocksa relaterade till depressiva symtom
eller symtom pé depression och ngest.

Relational justice (svensk oversdttning saknas)

Relational justice méter i vilken man verordnade behandlar underordnade réttvist, med
respekt och ger relevant information (Kawachi 2006). Tre studier, varav tva hor till gruppen
med hogre kvalitet, har undersokt relational justice (tabell 10). I en av studierna med hogre
kvalitet fanns inget samband mellan relational justice och sjilvrapporterad “’klinisk depression
eller ndgon annan psykisk sjukdom” vare sig om resultaten baserades pa egen sjélvrapport,
eller genomsnittet av sjalvrapporter, fran arbetsplatsen. I den andra studien med hogre
kvalitet fanns samband mellan lag relational justice och sjélvrapporterad likardiagnostiserad
“klinisk depression” men om man bade uteslit personer med sddan depression vid forsta
undersokningstillfallet och personer med psykisk ohélsa enligt skattningsskala vid detta
tillfalle forsvann sambandet. I studien med ldgre kvalitet fanns samband mellan relational
justice och sjdlvrapporterad “’klinisk depression” eller ndgon annan psykisk sjukdom i1 bada
konen.

Procedural justice (svensk oversdttning saknas)

Procedural justice miter i vilken mén beslutsprocesser kring arbetet inbegriper de berdrda, ar
rattvisa och konsekventa och ger meningsfull aterkoppling liksom mdjligheter att ifrdgasatta
beslut (Kawachi 2006). Tre unders6kningar har studerat procedural justice (tabell 11). Tva
tillhor gruppen med hogre kvalitet. I en av dessa fann man att procedural justice var statistiskt
signifikant relaterat till sjdlvrapporterad ldkardiagnostiserad “klinisk depression eller nagon
annan psykisk sjukdom” oavsett om exponeringen var sjalvrapporterad eller sattes lika med
genomsnittsvérdet for arbetsstillet. I den andra var procedural justice ocksé signifikant
relaterat till sjdlvrapporterad ldkardiagnostiserad “klinisk depression” men om man férutom
ovriga confoundingfaktorer ocksa tog hédnsyn till sjélvrapporterade psykiska symtom vid den
forsta undersokningen kvarstod inte ldngre denna signifikans. I studien med lagre kvalitet var
var procedural justice ocksa signifikant relaterat till utfallet.

Bristande balans mellan psykiska krav i arbetet och individens kunskaper och fdrdigheter
Sadana forhallanden har undersokts i tva studier dér den ena tillhorde gruppen med hogre
kvalitet (tabell 12). Denna visade samband mellan sddan bristande balans och
depressionsdiagnos. I en enkétbaserad undersokning med ldgre kvalitet fann man samma
samband.

Fysiska krav

Fysiska krav i arbetet har undersokts i tre studier (tabell 13) dér tva tillhdrde gruppen med
hogre kvalitet. I den ena av dessa undersdkningar undersoktes kdnen tillsammans och man

31



fann ingen effekt av fysiska krav. I den andra fann man att hogre fysisk belastning var forenat
med fler depressiva symtom bland kvinnor men inte bland mén. Den tredje studien, med légre
kvalitet, visade inga samband mellan fysiska arbetskrav och symtom pa psykisk ohélsa.

Determinanter som studerats i bara en undersékning

Team climate undersoktes i studien av Ylipaavalniemi et al (2005). Med team climate avsigs
fragor kring stodjande arbetsgrupper, positiv syn pé nya idéer etc. Team climate var
signifikant relaterat till sjdlvrapporterad ldkardiagnostiserad klinisk depression vid ett andra
undersokningstillfille med kontroll for relevanta forhallanden inklusive symtom pa psykisk
ohélsa vid forsta underskningstillfillet.

Anstringning-beloningsmodellen (effort-reward imbalance) undersoktes 1 en studie av Godin
et al (2005). Hypotesen dr att hog anstringning i1 arbetet, innefattande krav pa den egna
prestationen, i kombination med lag beloning, innefattande 16n, erkénnande av chef och
karridrutsikter, dr sarskilt skadlig for hdlsan. Modellen har utvecklats av Siegrist och
medarbetare och har anvints 1 ett stort antal studier men endast denna ar longitudinell och har
psykisk ohélsa som utfall. Studien var en tvirsnittsundersokning med uppf6ljning efter ett ar.
Personer med symtom pa psykisk ohélsa enligt skattningsskalan SCL90:s avsnitt for
depression, angest och somatiseringstendens vid forsta tillféllet uteslots frén analysen. Man
studerade effekten av exponering for effort-reward imbalance vid forsta och andra tillfdllet i
de tinkbara kombinationerna pé de tre olika grupperna av symtom pa psykisk ohilsa (dngest,
depression och somatiseringstendens) var for sig vid andra tillféllet. Exponering enbart vid
forsta undersokningstillféllet var inte forenad med 6kad risk for nagot utfall. Exponering
enbart vid andra tillfdllet var forenat med okad risk f6r samtliga utfall. Exponering bade vid
forsta och andra tillfdllet var inte forenad med hogre risk &n exponering vid bara andra
tillfallet. Resultaten var i samtliga fall mycket liknande for min och kvinnor.

I en studie av Stansfeld et al (1999) anvéndes tavlingsinstéllning, egna prestations och
fientlighet som matt pa anstrangning och sméa mojligheter till befordran eller staingda
karridarmdjligheter som matt pa beloning. Vi betraktar matten pé anstrangning som sa lite
knutna till verkliga arbetsvillkor att vi inte tagit med denna studie som en studie av
anstrangning-beldoningsmodellen.

Mobbning pa arbetet har undersokts 1 endast en studie (Kiviméki, Virtanen et al 2003). Det
var en ursprunglig tvarsnittsundersékning med uppfoljning tva ar senare. Utfallet var
sjdlvrapporterad ldkardiagnostiserad depression enligt andra enkéten. De med depression vid
forsta enkédten uteslots fran undersokningen. Mobbning definierades i frageformuldret och
definitionen avslutades med fragan: Har du blivit utsatt for sédan mobbning? De som utsatts
for mobbning enligt bada enkéterna hade fem ganger 6kad risk for depression medan de som
varit utsatt bara vid en av enkédterna hade 2,5 ganger 6kad risk. Hénsyn togs till andra
relevanta faktorer.

Ett kombinationsmdtt pd arbetsstress vid ett forsta undersokningstillfille relaterades av Wang
(2005) till incidensen av egentlig depression vid nagot av tre senare undersokningstillféllen.
Undersokningen utnyttjade den kanadensiska populationsstudie som tidigare redovisats
(Wang 2004). Svaren pa samtliga 12 fragor i kortversionen av Job Contents Questionnaire
summerades. Frdgorna tickte beslutsutrymme, stimulans, psykiska krav, oséker anstéllning,
fysiskt trottande arbete samt socialt stod fran kolleger och arbetskamrater. Summamattet
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delades i kvartiler och de tre nedre kvartilerna av arbetsstress visade ungefar samma risk for
egentlig depression. I den hogsta kvartilen var risken for egentlig depression 6kad med
hiansyn tagen till relevanta storfaktorer.

Diskussion

Alla undersokningar som redovisats har brister. Ingen studie fick mer 4n 20 podng av mojliga
24 poéng i kvalitetsbedomningen. Hiar kommer vi att diskutera ett antal problem kring de
undersokningar vi gétt igenom.

Kvalitetskriterier, kvalitet och evidens

Vi anvinde oss av atta kvalitetskriterier och inom varje kvalitetskriterium kunde en artikel f4
0-3 poing. Det ir givetvis tveksamt att alla kvalitetskriterier pa detta sitt far lika vikt. A andra
sidan skulle det vara mycket svért att avgora hur kvalitetskriterierna skulle virderas mot
varandra. Vi bestimde oss fOr att inte géra ndgon fingradering av podngsattningen och att
anvinda podngséttningen endast for att dela in studierna i tvd grupper med hogre respektive
lagre kvalitet baserat pa den sammanlagda kvalitetspodngen. De artiklar som ar klassificerade
som att de har hogre kvalitet bor i genomsnitt ha klart hdgre kvalitet &n de som klassificerats
som att de har lagre kvalitet.

Négra exponeringar hade endast undersdkts av en forskargrupp. Vi anség inte att dessa
exponeringar skulle kunna motivera “mattligt vetenskapligt stod” &ven om kvalitetskriterierna
var uppfyllda. Vi vill invénta studier fran andra forskargrupper i andra ldnder och som gérna
undersoker fler yrkesgrupper.

1 vilken riktning gar orsakssambandet?

Ett speciellt problem &r svarigheten att bestimma under vilken tidsperiod den psykiska
ohélsan foreligger. I definitionen av depression ligger att tillstdndet inte behover vara mer én
under 14 dagar for att diagnosen ska séttas. En person kan dérfor, &tminstone i studier med
langre uppfoljningstider, tinkas uppfylla respektive inte uppfylla kriterierna ett antal gangen
under en uppfoljningsperiod av ett till flera ar. Aven arbetsvillkoren kan férindras dver tiden.
For en individ kan man ddrmed inte sikert veta i vilken grad exponeringen paverkar utfallet
och 1 vilken grad utfallet paverkar exponeringen. Men i en studie som 16per 6ver flera ar kan
man Oka sannolikheten for att exponeringen foreligger fore utfallet genom att man vid det
forsta undersokningstillfillet anvdnder endast dem som vid detta tillfdlle inte lider av psykisk
ohélsa, eller alternativt kontrollera for psykisk ohilsa vid detta tillfdlle. Detta har varit ett
viktigt kvalitetskriterium 1 var oversikt.

Vilka exponeringar har studerats?

Nastan alla exponeringar vi redovisat resultat for dr psykosociala. Vara sokkriterier uteslot
inte andra exponeringar dn psykosociala och vi fann artiklar som ocksa studerade effekten av
fysiska krav i arbetet. Samtidigt 4r vi medvetna om att det kan finnas artiklar som studerar
andra exponeringar i arbetet, som t.ex. buller (Melamed et al 1992), i relation till psykisk
ohilsa. For att finna fler sddana artiklar skulle man uppenbarligen behdva anvénda andra
sokkriterier d4n de vi anvént.

Hur mdta exponeringen over tid?

En viktig frdga dr hur determinanterna ska virderas i studierna av psykosociala arbetsvillkor.
Det uppfattas inte som mojligt att friga om exponeringen for psykosociala arbetsvillkor 6ver
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langre tid, t.ex. hur de ar nu, hur de var for nagra ar sedan och om férandringen daremellan.
Det vanliga sittet &r alltsa att friga om determinanterna vid varje fragetillfille. De flesta
studier fragar vid tva tillfdllen. Man kan da méita exponeringen pa ett antal olika sitt.

For det forsta kan man anvénda exponeringsdata endast vid det forsta tillfdllet och
utfallsdata vid det andra tillfallet. Om uppfoljningstiden dr kort kan detta vara ett rimligt sétt
men vid ldngre uppfoljningstider masta man rdkna med betydande felklassningar av
exponeringen pa grund av att mianniskor byter arbeten och arbetsuppgifter. Det man noterar
som en effekt av exponeringen vid den forsta tidpunkten kan i det fallet endast avspegla det
sannolika sambandet mellan exponeringen vid de bada tillfdllena. I ogynnsamma fall kan det
som man noterar som en effekt av exponeringen vid den forsta tidpunkten alltsd bara vara
uttryck for en samvariation av exponering och utfall vid den andra tidpunkten, ett
tvarsnittssamband dédr man inte vet i vilken riktning orsakssambanden gér.

Man kan ocksa anvidnda exponeringsdata fran bada tillfdllena och utfallsdata fran det andra
tillfallet. I det senare fallet kan man analysera data sa att man studerar kombinationer av
exponeringen vid forsta och andra tidpunkten. Om risken for utfallet dr hogre 1 kategorin som
endast var exponerad vid forsta tillfdllet &n 1 kategorin som varit oexponerad vid bdda
tillfallena, liksom om risken for utfallet i kategorin som exponerats vid bada tillféllena ar
hogre én 1 kategorin som exponerats endast vid det andra tillfallet, talar detta for ett
orsaksmissigt samband mellan exponeringen och utfallet 6ver tiden.

En variant av detta sétt att analysera exponeringsdata dr att jamfora personer exponerade
vid béda tillfdllena och personer exponerade vid bara ett av tillfdllena med personer som varit
oexponerade vid bada tillfdllena. Detta sétt att analysera innebér att man forlorar vérdefull
information. Eftersom man inte utnyttjar alla kombinationer av exponeringsdata dver de tva
datainsamlingarna och att man inte l&ngre kan avgora vad som &r tvérsnittssamband.

I de studerade artiklarna anvénds alla dessa former av analyser. De artiklar som analyserar
exponeringsdata pd det ovan rekommenderade sittet finner ofta endast tvérsnittssamband
vilket saknar bevisvirde ndr det géller att faststélla ett orsakssambands riktning.

I studier som utnyttjar uppgifter om psykiatrisk diagnos vid ndgon tidpunkt under perioden
efter en forsta unders6kning finns forstas ingen annan mdjlig analysmetod én att relatera
exponeringen vid den forsta undersékningen till senare diagnos och detta bor snarast ge en
viss underskattning av sambanden.

Validitet i bedémningen av arbetsvillkor

Samtliga studier har undersokt de studerade arbetsvillkoren genom deltagarnas svar pa fragor
i frdgeformulir, i allminhet 1 enkdtform. Det ar rimligt att ifrdgasétta om dessa
sjdlvrapporterade data, ofta inhdmtade med fa fragor for att taicka komplicerade exponeringar,
verkligen ger en rimlig bild av den verkliga exponeringen. Om exponeringsvariablerna inte &r
relaterade till utfallet kan det ju bero pé att exponeringsvariabeln &r otillfredsstillande matt. I
den svenska versionen av JCQ-formuléret dr beslutsutrymme endast métt med tva fragor och
de psykiska kraven med fler frigor men med en stark betoning pa kvantitet. I en svensk studie
stdllde man sedvanliga fragor enligt det svenska JCQ-formuléret samtidigt som
expertbedomningar av arbetsmiljon gjordes. Resultaten visade i allménhet god
overensstimmelse mellan sjilvrapport och expertbedomning (Waldenstrom och Harenstam,
in press). Ahlberg-Hulten har, ocksé i studier p4 MOA-materialet, visat att distinktionen
mellan kvalitativa och kvantitativa krav ar svar att uppratthalla, kvalitativa krav blir svara att
uppfylla p.g.a. hoga kvantitativa krav (Ahlberg-Hulten 1999). Ingen studie som ingar i vart
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material har anvint det svenska JCQ-formuléret, eftersom ingen svensk studie ingar. Bland de
formuldr som anvénts finns sdvil de som har mycket {4 frdgor som de som har ménga fragor
for att tdcka de psykosociala exponeringar. Trots detta visar resultaten betrdffande t.ex.
psykiska krav betydande samstammighet.

Endast en studie har forsokt hantera problemet med att personer med psykisk ohédlsa kan
Overrapportera bristande arbetsvillkor pd grund av sin ohélsa (Stanfeld et al 1999). I den
studien 14t man ocksa deltagarnas chefer bedoma arbetsvillkoren. Medan man baserat pa
sjdlvrapport fann samband mellan psykiska krav och socialt stod och psykisk ohédlsa fann man
inget samband mellan chefers bedomning av arbetsvillkoren och utfallet. Detta kan ha berott
pa tendens till dverrapportering bland dem som skulle komma att f4 psykisk ohélsa eller pd att
cheferna hade svart att bedoma medarbetarnas arbetsvillkor. Det behovs fler studier som
undersoker externt varderade arbetsvillkor (Stansfeld och Candy 2006). Vi har sjdlva gjort en
undersokning dér arbetsvillkoren viarderades externt, 1 denna undersokning fanns ett starkt
samband mellan externt vérderat socialt stod pa arbetet och depression som psykiatrisk
diagnos (Waldenstrom et al, in press).

Validitet i bedémningen av utfallet

Endast fyra studier (Kawakami et al 1990, Wang 2004, Wang 2005, Bromet et al 1988)
anvinde psykiatriska diagnoser stdllda genom intervju som utfall. I ytterligare tre studier
anvindes sjdlrapporterad ldkardiagnostiserad depression som utfall (Ylipaavalniemi et al
2005, Kiiviméki et al 2003b, Kivimaiki et al 2003¢). Detta ér en betydande brist for
diskussionen av vad som kan utgora psykisk arbetsskada. Utover de studier som ndmnts finns
ett antal tvarsnittsstudier som undersokt sambanden mellan arbetsvillkor och psykiatrisk
diagnos stilld vid intervju. I en av dessa, genomford pa ett stort foretag 1 USA, framtradde
arbetshéndelser och sérskilt starkt 6kad arbetsbelastning och problem med chefen som
associerade med depression (Phelan et al 1991). Chevalier och medarbetare fann bland
anstillda i det franska gas- och elverket sérskilt starkt samband mellan storre
omorganisationer och psykisk ohélsa i form av depression och ett antal andra diagnoser
(Chevalier et al 1996). En undersokning inom den s.k ECA-studien i USA visade att lagt
beslutsutrymme, hoga psykiska krav, hoga fysiska krav och smé& mgjligheter till larande alla
var relaterade till egentlig depression (Mausner-Dorsch och Eaton 2000). Tvérsnittsstudierna
stoder alltséd att samband mellan arbetsvillkor och depressions- och dngesttillstand finns men
bidrar inte till att avgora sambandens riktning. Det behovs fler longitudinella studier av
sambanden mellan arbetsvillkor och psykiatrisk diagnos.

Studier som inte anvénde psykiatrisk diagnos som utfall anvinde psykiatriska
skattningsskalor som validerats mot psykiatrisk diagnos. Detta kriterium var rimligt med
tanke pa att vi ville undersoka psykisk ohélsa av allvarligare natur an tillfalligt lagt
vélbefinnande. Samtidigt kan dock studier som innehdll vésentlig information ha uteslutits.
T.ex. har inte studier av utbridndhet inkluderats. Vi tror dock inte att bilden pa nagot vésentligt
sdtt skulle ha fordndrats om studier som anvinde andra skattningsskalor hade inkluderats.
Diagnosen utmattningssyndrom har vi inte kunnat studera. Det beror i huvudsak pa att
diagnosen innefattar sin egen orsak. Trots detta kan man tdnka sig studier av sambandet
mellan arbetslivsforhallanden och andra livsvillkor och symtomkomponenten i denna
diagnos. Sddana studier saknas dock helt men skulle 1 hdgsta grad behdvas.
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Effektens storlek

I vér text har vi i1 allminhet inte angivit storleken pa effektmatten. Det foreligger avsevirda
metodmissiga skillnader mellan de studier som vi granskat och sétten att ange resultaten har
ocksa varierat. Effektmatten har i allménhet uttryckts som regressionskoefficienter eller
oddskvoter. Olika skalor har anvints for att méta exponeringarna och nir oddskvoter anvénts
har exponeringarna indelats pa olika sétt i1 olika studier. Effektmatten dr alltsé inte jamforbara
mellan olika studier och vi har darfor ansett det tillrdckligt att ange om resultaten varit
statistiskt signifikanta (p<0,05) eller inte. Detta dr naturligtvis inte idealiskt eftersom
statistiskt signifikanta resultat lattare uppnas vid ldgre oddskvoter, eller motsvarande, i stora
studier dn 1 sma.

Relevant litteratur

Gav véra sokningar oss tillgdng till all relevant litteratur? Det forefaller klart att enbart
sOkning 1 databaserna inte hade gett oss tillgang till relevant litteratur i samma utstrackning
som att soka litteraturen genom kédnnedom om fOrfattare aktiva pd omradet och genom att
bestilla litteratur frén referenslistor i relevanta publikationer. A andra sidan gav den
systematiska sokningen ett antal relevanta referenser som vi inte hade fatt tillgang till pd
annat sétt. Genom att soka litteratur pa flera sitt fick vi alltsd en mer fullstdndig bild dn
genom att bara anvinda den systematiska sokningen eller mer traditionella metoder.

Jiamforelse med tidigare undersékning

Vi kénner bara till en tidigare unders6kning med ett syfte liknande vart, att efter en
systematisk insamling av relevanta artiklar dra slutsatser om psykosociala arbetsvillkors
betydelse for psykisk ohélsa (Stanfeld och Candy 2006). Denna undersdkning var
huvudsakligen baserad pé en sa kallad metaanalys av 11 artiklar dér data fran de studier som
undersokt samma exponering vigdes samman i ett gemensamt riskmatt. Samtliga 11 studier i
metaanalysen ingér ocksa 1 var undersokning.

Stansfeld och Candy drar slutsatsen att det finns robust och konsistent stéd for att
kombinationen av hoga psykiska krav och lag kontroll, samt kombinationen av hég
anstrangning i och 14g beloning, i arbetet &r riskfaktorer for common mental disorder”. Nar
det géller job strain baserades metaanalysen pa studierna av Shields (1999) och Ylipavalniemi
et al (2005). Studien av Ylipaavalniemi et al dikotomiserade krav och kontroll vid medianen
och job strain forelag hos dem som hade krav 6ver medianen och kontroll under medianen
medan alla dvriga inte hade job strain. Shields dividerade krav med kontroll {or varje individ.
Den fjardedel som hade den hogsta kvoten hade job strain och dvriga inte. Oddskvoten for
depression i studien av Ylipaavalniemi et al var 1,3 (95% KI 0,9-1,8) och i studien av Shields
3,3 (95% KI 1,3-8,4) bland mén och 2,1 (95% KI 1,1-4,0) bland kvinnor. Béda studierna
hade depressionsdiagnos som utfall. I vér analys ingick forutom de tva studierna i
metaanalysen studierna av Bourbonnais et al (1999) och av de Lange et al (2002). Bdda dessa
studier visade signifikanta effekter av job strain. Baserat pé tillgéngliga data verkar en effekt
av job strain, som den méts i1 dessa studier, inte osannolik.

Nir det gdller hog anstridngning och lag beldning baseras Stansfeld och Candys slutsats
ocksa pé tva studier. I den ena av dessa Stansfeld et al (1999) hade konventionella fragor
enligt anstringning-beloningsmodellen om anstringning i arbetet inte inkluderats 1
fraigeformuldret. Man anvinde istillet tdvlingsinstéllning (competitiveness), egna
prestationskrav (work-related overcommitment) och fientlighet (hostility) som matt pé
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anstrangning. Vi anser inte att detta dr rimliga matt pa grad av anstringning i arbetet. Om man
instdimmer med detta finns longitudinella resultat for anstringning-beloningsmodellen endast
frén en artikel.

I metaanalysen fanns ocksa resultat for beslutsutrymme dér man baserat pd tre studier fann
en gemensam oddskvot pd 1,2 (95 % konfidensintervall 1,1-1,4). Vér vérdering av
beslutsutrymme &r baserad pé nio artiklar, ddribland de tre som ingick i metaanalysen. Fem av
studierna, varav en med hogre kvalitet, visade samband, fyra inte. Vart resultat, savil som
Stansfelds och Candys, dr forenligt med en effekt av bristande beslutsutrymme som det
beskrivs 1 de artiklar vi baserar oss pa.

Metaanalysen av kontroll i arbetet (kombinationen av stimulans och beslutsutrymme)
visade en gemensam oddskvot 1,2 (95% konfidensintervall 1,1-1,4) baserat pa tre studier.
Vara resultat baseras pd samma tre studier och ytterligare tva. Tva studier ansdg vi ha hogre
kvalitet, av dessa visade en ingen effekt i nagot av konen och den andra effekt enbart bland
mén. Av de tre studierna med lagre kvalitet visade en ingen effekt, en effekt endast bland mén
och en effekt 1 bada konen. Vart resultat, savil som Stansfelds och Candys, ar forenligt med
en viss effekt av bristande kontroll i arbetet som det beskrivs i de artiklar vi baserar oss pa.
Metaanalysen av psykiska krav i arbetet baserades pa fem studier dar man fann en gemensam
oddskvot pa 1,4 (95% konfidensintervall 1,2-1,7). Var analys baserades pa 15 artiklar, fem av
dessa ansdgs ha hogre kvalitet. Av dessa visade fyra en effekt av exponeringen. Av de tio
artiklarna med ldgre kvalitet visade nio en effekt av exponeringen.

Metaanalysen for socialt stod baserades pa fem studier dér man fann en gemensam
oddskvot pa 1,3 (95% konfidensintervall 1,2-1,4). Var analys baserades pé 17 studier varav
sju med hogre kvalitet. Fyra av studierna med hogre kvalitet visade effekter av socialt stod
medan tre inte gjorde det. Av de tio studierna med ldgre kvalitet visade sex effekter, tvd
effekter 1 vissa grupper och tva ingen effekt. Vara resultat dr alltsd forenliga med resultaten av
metaanalysen.

Forskningsbehov

I de studier som undersokt effekter av socialt stod i arbetet kan det kan finnas en tendens till
att effekten av instrumentellt stod pa depressions- och angesttillstdnd dr mer pataglig dn
effekten av den allménna kvaliteten i de ménskliga relationerna. Fler studier behdvs dir man
undersoker olika former av socialt stdd 1 relation till psykisk ohilsa i ett sammanhang.
Mycket fa studier har undersokt dos-responssamband over fler én tva eller tre
exponeringskategorier.

Alla delar av krav-kontroll-stddmodellen &r inte vdl undersokta. Effekterna av bristande
stimulans skulle behdva klargoras i fler studier. Kombinationen av hogra krav och lag
kontroll skulle i hdgre grad behdva undersokas som en interaktion mellan de ingédende
komponenterna dn som en kvot mellan dem.

Fler studier behdvs av andra psykosociala forhallanden én krav-kontroll-stodmodellens.
Fler studier behovs som gor externa varderingar av psykosociala forhallanden och studerar
sambanden mellan dessa och depressions- och dngesttillstand.

Slutsatser

I de studerade artiklarna finns ett stort antal statistiskt signifikanta samband belagda mellan a
ena sidan arbetsvillkor och a andra sidan depressions- och dngestsymtom eller -diagnoser.
Vissa arbetsvillkor dr mindre véldefinierade én andra. I begreppet psykiska krav ingér till
exempel 1 olika studier savil emotionella krav som tidspress och andra forhéllanden. Socialt
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stod kan innebdra savil instrumentellt stod fran arbetskamrater och chefer som fragor om
ménskliga relationers kvalitet utan hanvisning till ndgon arbetsprocess. Olika skattningsskalor
anvénds ocksa for att studera utfallen 1 majoriteten av studierna. Alla studier i vart material
har brister 1 uppldggningen och ibland &ven i dataanalysen som diskuterats ovan.

Enligt de definitioner och kriterier vi har stillt upp har vi sammanfattningsvis funnit f6ljande:

o Det finns mattligt vetenskapligt stod tor att hoga psykiska krav 1 arbetet kan
depressions- och angesttillstind. Vért resultat 6verensstimmer med resultaten fran
Stansfeld och Candys metaanalys (Stansfeld och Candy 2006). Béde bland de
artiklar som ingick och inte ingick i metaanalysen forefaller effekterna av psykiska
krav starkare an effekterna forenade med beslutsutrymme och kontroll. I
dataanalyserna behandlades exponeringsvariablerna pa liknande sétt i de studier
som undersokte beslutsutrymme, kontroll och psykiska krav.

o Det finns mattligt vetenskapligt stod for att bristande socialt stod 1 arbetet kan
bidra till depressions- och angesttillstdnd. Resultaten dverensstimmer med de hos
Stansfeld och Candy (2006).

o Det finns mattligt vetenskapligt stod for att job strain (kombinationen av bristande
beslutsutrymme och hoga psykiska krav) kan bidra till depressions- och
angesttillstdnd. Resultaten 6verensstimmer med resultaten hos Stansfeld och
Candy (2006)

o Det finns begrdinsat vetenskapligt stod for att bristande beslutsutrymme kan bidra
till depressions- och angesttillstand. Resultatet kan innebédra en mer konservativ
vérdering dn hos Stansfeld och Candy (2006)

o Det finns begrdinsat vetenskapligt stod for att bristande stimulans 1 arbetet kan
bidra till depressions- och angesttillstind. Denna exponering ingick inte i
Stansfeld och Candys metaanalys (2006)

o Det finns begrdinsat vetenskapligt stod for att lag kontroll 1 arbetet (kombinationen
av bristande stimulans och bristande beslutsutrymme) kan bidra till depressions-
och angesttillstdnd. Resultatet kan innebéra en mer konservativ virdering &n hos
Stansfeld och Candy (2006)

e Det finns det begrdnsat vetenskapligt stod, tor att negativa livshdndelser pa
arbetet, arbetshdndelser, kan framkalla, framfor allt, depressiva symtom.
Livshindelser ar dock kdnda riskfaktorer for depression och éngesttillstand,
sarskilt livshdndelser som innebér allvarlig krankning av individen eller
omdgjliggor en forbattring av individens situation (Brown 1972, Brown et al 1987).
Den omfattande kunskap som finns om livshdndelser i etiologin till psykisk ohélsa
bor ocksé végas in 1 beddmningen av om arbetshdndelser kan bidra till
depressions- och angesttillstdnd. Denna exponering ingick inte i Stansfeld och
Candys metaanalys (2006)

o Det finns begrdinsat vetenskapligt stod for att ldg “procedural justice” kan bidra
till depressions- och angesttillstind bland sjukhusanstéllda. Denna exponering
ingick inte 1 Stansfeld och Candys metaanalys (2006)

o Det finns begrdinsat vetenskapligt stod for att lag “relational justice” kan bidra till
depressions- och angesttillstand bland sjukhusanstéllda. Denna exponering ingick
inte 1 Stansfeld och Candys metaanalys (2006)

o Det saknas vetenskapligt stod for att olika kombinationer av psykiska krav,
kontroll och stéd skulle innebara storre risk for de studerade utfallen 4n summan
av effekten av de enskilda variablerna baserat pa sju studier. Denna exponering
ingick inte 1 Stansfeld och Candys metaanalys (2006)
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o Det saknas vetenskapligt stod for att hoga fysiska krav 1 arbetet skulle 6ka risken
for depressions- och &ngesttillstdnd baserat pa tre studier. Denna exponering
ingick inte i Stansfeld och Candys metaanalys (2006)

Ovriga arbetsvillkor har bara undersokts i hogst tvd undersdkningar och det ir dirfor omojligt
att uttala sig om 1 vilken utstrickning dessa forhallanden skulle kunna ge upphov till
depressions- och angesttillstand.

Detta dokument behandlar endast frdgan om arbetsvillkor kan orsaka psykisk ohélsa 1 form
av depressions- och angesttillstdnd. En beddmning av om dvervéigande skl talar for samband
1 ett enskilt fall krdver ocksa en diskussion av hur utsatt personen varit for de arbetsvillkor
som bidragit till tillstandet.

Det finns anledning att uppdatera detta dokument med regelbundna intervaller eftersom ny
kunskap hela tiden tillkommer.
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Kapitel 4

Rattsfall - sex utvalda mal som provats 1 kammarrétt

Peter Westerholm

I det foljande relateras kortfattat sex fall av anmaild psykisk arbetsskada som
provats 1 kammarrétt. Fallen redovisas utan angivande av mélens beteckning eller
andra upplysningar som kan underlitta identifiering av berdrda personer.
Dokumentation av domstolsutslag av foreliggande slag utgor allmén handling som
dérmed é&r i princip tillgénglig for allmédnheten. Av utrymmesskél beskrivs hér
kortfattat sex utvalda exempel. Det gors for att askadliggora de slag av
overviaganden som gors 1 hog rittsinstans i provning av det aktuella slaget av
arenden.

Fall 1. Kammarritt 1998

Fragan gillde en kvinnlig tjansteman X och frdgan géllde hennes ritt till livrénta
pa grund av psykiska besvir (depression). X ansdg att hon pd arbetet varit utsatt
for drekrankning, stindiga trakasserier, infrysning och klander. Hon fick ingen
uppskattning eller kinsla av gemenskap trots att hon var flitig och engagerad 1
arbetet. I samband med datorisering skulle en halv tjanst forsvinna och X férman
sokte Overtala henne till att ta en annan tjénst vilket av X upplevdes som jobbigt
och nedsittande. Hon hade dven fatt en offentlig utskdllning fOr sitt sétt att tala i
telefon och kritik for sitt sitt att laga kaffe. Anmérkningar gjordes om att det var
rorigt pa hennes arbetsbord. Sjukskrivning forekom periodvis efter sadana
incidenter. Vid ett mote med arbetsgivaren fick X veta att hon inte skulle f& arbeta
kvar i organisationen utom mojligen som lokalvardare. Arbetsgivaren uppgav att
det inte forekommit ndgra trakasserier och att X tidvis uppfattats som svar att ha
att gora med och att hon inte klarade av sina arbetsuppgifter efter en genomford
datorisering. Av denna anledning sdkte man mojligheter till en omplacering.

Kammarritten fann att det forekommit motsittningar mellan X och 6vrig
personal men fann att inget stod framkommit for att hon utsatts for krinkande
sdarbehandling eller pé annat sétt blivit osakligt behandlad i sitt arbete eller 1
samband med forslag om omplacering och arbetsbyte. X kunde saledes inte anses
ha varit utsatt for skadlig inverkan i sitt arbete och besvéren kunde darfor inte
godkénnas som arbetsskada.

76



Fall 2. Kammarratt 2000

Kvinnlig tjinsteman Y vid inspektionsmyndighet. Fragan géllde om den
psykosociala arbetsmiljon kunnat ge upphov till kroppsskador och andra skador.
Foljande diagnoser forekom i journalhandlingarna: Hypertoni, hyperlipidemi,
magkatarrbesvdr, reaktiv psykisk insufficiens, utbrindhet, utbrdndhetssyndrom
och tendens till depressioner .

Y hade under sju ars tid haft en mycket hog arbetsbelastning i sin befattning 1
en tungrodd organisation med otydligt ledarskap och tillimpning av ett utbrett
gunstlingssystem. Detta hade for Y vidkommande lett till ett fientligt arbetsklimat,
utebliven befordran och l6neforhdjning, forsdémring och frantagning av
arbetsuppgifter, obefogad kritik och fortal med mobbning fran arbetsledningens
sida. Tillstandet ledde till sjukfranvaro pa grund av ’utbrdndhet”. De av Y
lamnade beskrivningen av arbetssituation och arbetsorganisation vitsordades av
huvudskyddsombudet vid Y arbetsplats. Y valde fortidspension av medicinska
skil for att undvika att helt ”’gé under”. FK konsultldkare AA, specialist 1
yrkesmedicin bedomde att Y drabbats av en psykisk arbetsskada.

En av kammarritten konsulterad specialist 1 allméin psykiatri BB avgav yttrande
med framhdllande att det medicinska underlaget inte kunde styrka att de
pafrestande arbetsplatsforhallandena har ett orsakssamband med Y besvir.

En ytterligare konsulterad specialist i invértes medicin CC bedomde att Y
sjukdomstillstdnd hade klart samband med hennes tidigare arbete och
arbetssituation.

Kammarritten bedomde att Y:s arbetsforhallanden tidvis varit sddana att de
kunnat medfora olika fysiska och psykiska symtom likartade dem hon beskrivit
enligt ovan. I en samlad bedomning och i beaktande av den osdkerhet som dnnu
finns om begreppet utbrindhet ansag kammarrétten att dverviagande skél talade
emot farlighetsfaktorer 1 hennes arbete som orsak till hennes sdankta
arbetsforméga. De kunde dérfor inte godtas som orsak till nedséttningen av
arbetsformagan. Y var foljaktligen inte berittigad till livranta for arbetsskada.

Fall 3. Kammarratt 2001

Fragan som provades var om Z, en manlig egen foretagare 1 dkeriniringen, hade
ritt till livrinta pa grund av depression. Orsaken till besvdren beddmde Z vara
mangérig stress, ackordshets och hardnande konkurrensforhallanden. Z hade
arbetat frin tidiga morgnar till sena kvéllar med raster nir arbetet sa tillatit.
Lansrétten hade inhdmtat ett sakkunnigutlatande av specialisten A som bedomde
att av utredningen i mélet framgick att Z led av en depression av exogen typ och
att den mest sannolika orsaken till depressionen var att finna i de pressande
arbetsforhallanden som Z arbetat under. Forsdkringskassan dverklagade beslutet
och aberopade specialistutldtande avgivet av specialisten B dér specialisten A:s
utlatande ifrdgasattes avseende de fakta som dberopats i bedomningen av
arbetsforhallanden som orsak till depressionen. B hdvdade att depression ir en s.k.
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staimningssjukdom med multifaktoriell etiologi och att det inte var mojligt att peka
ut den exogena paverkan som forekommit som orsak till depressionen.
Kammarrétten bedomde, foljande ovan ndmnda sakkunnigutldtande avgivet av
A, att X varit utsatt for skadlig inverkan i arbetet vilket med hog grad av
sannolikhet kunnat ge upphov till Z sjukdom. Overviigande skil ansags foreligga
for ett orsakssamband mellan arbetsforhéllandena och Z sjukdomsbesvir.
Kammarritten hianvisade i sina domskal dven till de omstédndigheter som
framkommit om Z uppvixtforhéllanden. Dessa kunde ses som individfaktorer som
gett upphov till en 6kad kénslighet for den skadliga inverkan som forekommit.
Den grundlidggande principen i tillimpning av lagen om arbetsskadeforsékring att
forsdkringen innefattar de forsdkrade i befintligt skick™ utgjorde for
kammarrétten skl att tillméata dessa individfaktorer en avgorande betydelse.

Fall 4. Kammarritt 2003

Kvinnlig tjinsteman H i N kommun med uppgift att sta till tjénst for
budgetradgivning at kommunens invanare far 1990 och 1991 besvér av langvarigt
smarttillstdnd i nacke och axlar och trotthet med symtom av "utbriandhet” i slutet
av 1993. Under borjan av 1990-talet praglades samhéllssituationen av hog
arbetsloshet, svért ranteldge och ekonomiska problem. H hade i sin tjénst att under
betydande tidspress bista ett betydande antal kommuninvanare med radgivning
om ibland svéra ekonomiska problem. Detta utldste upplevelse av otillracklighet,
stark trotthet och frustration i1 upplevelsen av avsaknad av mgjlighet att paverka
arbetssituationen.

I samband med omorganisation pa arbetsplatsen tillkom konflikt med saval
arbetsledning som arbetskamrater. Hos H tillstotte kidnslor att vara under stark
stress, trotthet, nedstdmdhet och hjélploshet. Vidare tillkom sémnsvarigheter och
svérigheter att koncentrera sig i arbetet. Muskelspanningarna i nack- och
axelregionen kom tillbaka och utvecklades till ett smarttillstind. Anmélan om
arbetsskada gjordes till Forsakringskassan under varen 1994.

Forsédkringskassan avslog 1 sin provning anhéllan att fa tillstdndet (nack- och
skuldersmértor + utmattningssyndrom) godként som arbetsskada.
Forsédkringskassans beslut 6verklagades och drendet provades harndst av
lansrétten. Lansritten anforde i sin provning av fallet ett resonemang dér ratten
sokte skilja mellan psykiska pafrestningar i arbetet som var att hérleda till
arbetsforhédllanden och andra foérhallanden pa arbetsplatsen med en mera indirekt
anknytning till arbetet, sdsom t.ex. foretagsnedlidggelse, arbetstvist och
meningsmotsattningar, bristande uppskattning fran 6verordnad eller
arbetskolleger, upplevd utanforskap, vantrivsel med arbetsuppgifter m.fl.
Linsritten aberopade hirvid 2 kap. 1 § andra stycket i lagen om
arbetsskadeforsidkring om undantag fran det generella arbetsskadebegreppet
innebdrande att ”som arbetsskada anses inte skada av psykisk eller psykosomatisk
natur som dr en foljd av en foretagsnedldggelse, en arbetstvist, bristande
uppskattning av den forsdkrades arbetsinsatser, vantrivsel med arbetsuppgifter
eller arbetskamrater eller dirmed jamforliga forhallanden.”
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Diaremot bedomdes den psykiska pressen orsakad av de pafrestande
arbetsuppgifterna av lansrétten kunna utgora skadlig inverkan. Lénsritten
beddmde dock att exponeringen, innebiarande den skadliga inverkan i arbetet inte
kunde betraktas som svarande mot kravet pa ’6vervigande skl talande for
samband med sméirtbesviren och dven med stressymtomen (utbridndhet). Det dr av
intresse att notera att lansritten fattade sitt beslut pa basis av den lag om
arbetsskadeforsdkring som géllde 1992, sdledes fore den dndring som infordes 1
lagen ar 1993. Som motiv angav lansritten att uppgifter om de besvér av
stress/utbrdndhetssymptom och smértor frin nacke/axlar aterfunnits
dokumenterade i foretagshilsovardens journalhandlingar redan under &ren 1991
och 1992.

Arendet fullfoljdes av H genom 6verklagande till kammarritten i Stockholm
som avgjorde drendet pa basis av ett nytt lakarintyg. [ detta nya intyg
konstaterades att H varit utsatt for Overbelastning i sitt arbete och att denna
psykiska belastning resulterat i psykasteniska symtom sésom trétthet,
nedstdmdhet och s.k. utbrandhet”. Kammarritten fann i en samlad bedomning av
den 1 mélet utférda utredningen i mélet och med sérskilt beaktande av det senast
tillkomna ldkarintyget att 6vervigande skil talade for ett samband mellan den
skadliga inverkan som H varit utsatt for i arbetet och hennes aktuella besvir.
Kammarritten upphévde underritternas beslut och hinvisade malet ater till
forsékringskassan for provning av fragan om livrinta.

Fall 5. Kammarritt 2005

Kvinnlig tjdnsteman, akademiker W, med arbetsuppgifter som konsult i hdlsovard
och personaladministration (personalkonsulent). Anstélld fér ndmnda uppgifter
under varen 1995. Sjukpenning fran varen 1999 och sjukersdttning fran juli 2002
pa grund av ”Utmattningssyndrom”.

I drendet hade framkommit en arbetssituationen f6r W innebédrande 1angvarig
stress med Overbelastning i arbetet. Detta vitsordades av arbetsplatsens
skyddsombud. Arbetet utfordes under stor tidspress och utan egentlig
handledning. Fa mdjligheter till samverkan mellan arbetskolleger hade getts.
Hoga prestationskrav stélldes pa all personal vilket parades med bristande
forstéelse for arbetssituationen fran arbetsledningens sida. Foretagsledningens
uppfattning om prestationsmél kunde sammanfattas som krav pa hog kvalitet
parad med hoga krav pd l6nsambhet - det sistndmnda uttryckt som krav pa
debiterbarhet till kunder for 80% av arbetstiden. Regelméssigt hade for W
vidkommande uttaget av dvertid uppgétt till 10 - 12 timmar per vecka under ldng
tid. Foretagsledningen och W forman i tjansten hade inte formatt ge stod till W 1
arbetets utforande pa grund av avsaknad av kunskaper inom W arbetsomrade.
Arbetssituationen hade under flera ar kinnetecknats som osedvanligt pressande pa
grund av mycket stor arbetsméngd i kombination med obetydlig egen kontroll
Over arbetet.

Den beskrivna arbetssituationen ledde till lang tids sjukskrivning under varen
1999.
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FK godtog i sin beddmning att skadlig inverkan forelegat i form av psykiskt
pafrestande arbetsforhallanden. Daremot bedomde FK att vervagande skél inte
foreldg for samband mellan arbetsforhéllandena och W sjukdomstillstdnd
(utmattningssyndrom). FK stddde sin bedémning pa yttranden fran en
forsékringsldkare och en vetenskapsspecialist inom omradet psykiatri. Avslaget
motiverades av FK med att det vid sidan av den skadliga inverkan i W
arbetssituation forelegat starkt bidragande konkurrerande psykologiska och
sociala faktorer som lett till en Overreaktion pa arbetssituationen och darmed
insjuknandet 1 utmattningsdepression.

W overklagade FK beslut till lansritten som i sitt beslut sdg det som stillt utom
allt tvivel att hennes arbetssituation varit osedvanlig pressande och att skadlig
inverkan forelegat. I sambandsfragan fann lansrétten inget stod for uppfattningen
att W lidit av det aktuella slaget av besvér tidigare och inte heller for att besviren
uppkommit pa grund av sociala eller psykiska orsaker oberoende av arbetet.
Linsritten konstaterade att 6vervagande skél forelag for att besvéren orsakats av
den skadliga inverkan och upphivde darfor FK beslut. Lénsritten stodde sitt
beslut pa tidigare avgivna yttranden av sakkunniga och dirtill yttranden av
inhdmtade frdn en sakkunnig psykiater och en sakkunnig medicinsk psykolog.

Linsrittens bedomning dverklagades av FK och drendet hinskots till
Kammarritten. Kammarrétten faststillde Lansrattens beslut avseende sévél den
skadliga inverkan i det arbete som W haft och de 6vervigande skilen for samband
mellan den skadliga inverkan och de besvir som hon drabbats av. I domskélen
hinvisades bl.a. till yttrande av en sakkunnig medicinsk psykolog - samma
specialist som tidigare anlitats av lansritten i detta fall - och dven till ett av
Socialstyrelsen (SoS) utgivet dokument ”Utmattningssyndrom - stressrelaterad
psykisk ohélsa” i dokumentserien med beteckning ”Underlag fran experter” 2003
med serienr 2003-123-18.

Fall 6. Kammarritt 2003

En manlig tjansteman, sedan borjan av 1980-talet anstélld for uppgifter med
datorservice i en skolorganisation. Frdn 1990-talets mitt inleddes en
explosionsartad teknikutveckling med kommunikation via Internet och stor
anskaffning av datorutrustning med installationer, 6kade krav pé service och
felsokningar under alla tider pa dygnet. Samtidigt noterades en stor volymokning 1
allt datorarbete. Stort dvertidsuttag permanentades och négra atgarder for
personell resursforstarkning vidtogs inte.

Arbetet utvecklades till ett utdraget stresstillstand och symptom av
somnsvarigheter, minnesproblem och blodtryckssviangningar kunde observeras.
Forsok gjordes med arbetsanpassning men symptomen avtog inte. Lng tids
sjukskrivning inleddes 1998 under diagnoserna maladaptiv stressreaktion med
bade dngest och nedstimdhet”. Anmilan gjordes till Forsdkringskassan om
arbetsskada. FK provning av drendet utmynnade i ett avslag pa begérd livrinta for
arbetsskada. En av FK anlitad specialist i psykiatri och forsékringslékare BB
anforde att "Diagnosen utbriandhet &r 1 dagens ldge inte ndgon vedertagen diagnos
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inom psykiatrin. Det saknas helt enkelt konsensus om vilka kriterier som man
skall tillampa for att kunna stilla denna diagnos”. Det medicinska underlaget
styrker att den forsdkrade lider av en s.k. maladaptativ stressreaktion med bade
angest och nedstamdhet som &r kronisk. Det finns inte vdsentlig kunskap inom
medicinsk vetenskap om att en sddan beskriven arbetssituation kan orsaka
maladaptiv reaktion. Tillstandet har beskrivits hos arbetslosa och det finns
forskningsresultat, inte minst frdn Sverige, som tyder pd att varken mycket arbete
eller Gvertidsarbete i sig ger ohélsa. Den medicinska utredningen i mélet visar inte
med hog grad av sannolikhet att hog arbetsbelastning och stress kan orsaka
maladaptiv reaktion eller utbriandhet.

Forsdkringskassan beslutade att avsla begéran om livrinta. Beslutet
overklagades till 1ansrétt for en ny domstolsprévning. Lansrétten inhdmtade nytt
yttrande av tidigare konsulterad psykiater och forsdkringslikare BB som anforde i
huvudsak: ”Det medicinska underlaget styrker att den forsédkrade lider av en
maladaptiv stressreaktion med bade angest och nedstdmdhet, kronisk. Tillstdndet
kodas i DSM 1V under numret 309.28 och i ICD-10 som F 43.22. Det medicinska
underlaget styrker inte andra diagnoser. Det finns inte vésentlig kunskap inom
medicinsk vetenskap om att sddan beskriven arbetssituation kan orsaka
maladaptiv reaktion.” Dr BB vidholl att ” det inte foreligger hog grad av
sannolikhet att den beskrivna skada inverkan kan ge upphov till den forsékrade
har och att 6vervigande skél inte talar for att den forsékrades sjukdom uppkommit
pa grund av beskriven arbetssituation.

Linsritten faststéllde i ett beslut som inte var enigt att ”den forsidkrades
arbetssituation under flera ars tid enligt rattens bedomning orsakat de
sjukdomsbesvir som uppkommit. Den orimligt hdga arbetsbelastningen med
mycket stress och ansvar far anses vara en faktor som med hog grad av
sannolikhet gett upphov till den forsikrades skada.”

Lansrittens beslut dverklagades till kammarritt av FK. Kammarritten
konsulterade aterigen dr BB och en specialist 1 allmén psykiatri dr CC. Den
sistndmnde anforde i sitt yttrande bl.a. att "Denna (ovan beskrivna) arbetssituation
har tvekldst utgjort en kraftig stressfaktor. Av utredningen framkommer inga
stressutlosande faktorer utanfor den forsikrades arbetsliv. Den beskrivna
symtombilden med bl.a. sémnloshet, minnesstdrningar, affektlabilitet, huvudvirk,
muskelvirk och labilt blodtryck ar vil forenliga med ett stressutlost
sjukdomstillstand.

Sammanfattningsvis finner jag att den forsdkrade utsatts for skadlig inverkan
genom en ovanligt hog arbetsbelastning som med mycket hog grad av sannolikhet
gett upphov till den skada och sjukdomsbild han lider av.”

Kammarrétten fann att NN arbetsforhéllanden hade under lang tid och i stegrad
omfattning varit sddana att de hade utgjort en skadlig inverkan vilken med hog
grad av sannolikhet kan ge upphov till sddan skada som med hog grad av
sannolikhet kan ge upphov till en sidan skada som NN har. Kammarrétten finner
vidare att dvervdgande skél talar for att det 4r denna skadliga inverkan som
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orsakat hans skada i form av kronisk maladaptiv reaktion for vilket han erhallit
hel fortidspension frin och med augusti 1999. Overklagandet skall dirfor avslas.

Kommentar

Dessa sex fall redovisas hir da de dskadliggér kammarrétters beslutsgrunder och
bedomningar. Det ror sig 1 samtliga fall om stidllningstaganden i kvalificerad
regional domstolsinstans med en dverprovning av tidigare avgdranden enligt
forsakringskassors respektive lansritters beslut. I dessa réttsfalls akter finns
yttranden av sakkunniga och annat underlagsmaterial som dock inte medtagits
hér.

Fallen askddliggér kammarrdtternas provning av den redovisning av
arbetsforhallanden och inlimnade expertutlatanden i1 dessa sex mal. Det géller
alltsé beskrivningar av orsaksfaktorer och forhdllanden pa berdrda arbetsplatser,
sjukdomsyttringar och 6vriga omstdndigheter. I kammarrétternas provningar har
gjorts de stillningstaganden som juridiskt sett bedomts som rimliga med
utgangspunkt i lagen om arbetsskadeforsdkring med tillhdrande forarbeten.
Manga av de psykiska belastningsfaktorer som granskats i dessa provningar har
refererats pa flera stéillen i texten 1 kapitlen 2 och 3.

Det fortjénar att har podngteras att de refererade domsluten avser juridiska
stillningstaganden till samband mellan arbetsforhdllanden och sjukdom i
tillimpning av lagen om arbetsskadeforsdkring. Sddana stdllningstaganden kan
sammanfalla — men gor det inte alltid — med medicinska bedémningar av kliniskt
forlopp, diagnostik baserad pa observationer ver tid och sannolika eller mgjliga
forklaringar till de sjukdomar frdgan géller.

De sjukdomsbend@mningar som forekommit i dessa sex fall ar:

Fall 1: Psykiska besvir, depression

Fall 2: Hypertoni, hyperlipidemi, magkatarrbesvir, reaktiv psykisk insufficiens,
utbriandhetssyndrom, utmattningssyndrom och tendens till depressioner

Fall 3: Depression av exogen typ. Neurasteniska symtom.

Fall 4: Utbrandhet + smérttillstdnd i skuldra-nackregion. Neurasteniska symtom.
Stressutlosta besvir.

Fall 5: Utmattningssyndrom

Fall 6: Stressutlost sjukdomsbild, kronisk maladaptiv reaktion, maladaptiv
stressreaktion, utbrandhet.

Det finns ett stort antal olika typer av fall med réttsutslag i kammarritter och
regeringsritt. Har refereras oversiktligt endast dessa utvalda drenden dér
domslutet i fyra av fallen innebar ett faststdllande av orsakssambandet och
godkédnnande av skadan som arbetsskada. I de andra tva fallen innebar domslutet
avslag pa ansprak att f4 skadan godkédnd som arbetsskada. I det ena av dessa tva
drenden motiverades avslaget med bedomningen att skadlig inverkan inte
forelegat. I det andra avslagsdrendet bedomde kammarrétten att skadlig inverkan
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forelegat men diaremot inte “6vervdgande skél” for att godta den skadliga
inverkan som orsak till besvéren.

For Fall 1 blev kammarréttens dom ett avslag pa grund av ”avsaknad av skadlig
inverkan”. I domskélen preciseras dock inte om denna avsaknad hanfordes till
”skada som uppkommit till f61jd av foretagsnedliggelse, bristande uppskattning
av arbetsinsatser, vantrivsel med arbetsuppgifter eller arbetskamrater eller dirmed
jamforliga forhdllanden” som inte godtas som arbetsskada. Se kapitel 2 (Lars
Baltzari).

For Fall 2 blev utslaget i kammarritten ett beslut om avslag. Motiveringen var
den rddande oklarheten i begreppet "utbrandhet” och dettas samband med
arbetsforhallandena i detta fall.

Kammarriétten fann inte att arbetsforhallandena varit av sddant slag att de kunde
anges som orsak till den angivna sjukdomsbilden.

For Fall 3 blev utslaget i kammarrétten en dom om godként samband arbete-
psykisk sjukdom. Mangarig psykisk belastning godtogs som skadlig inverkan med
hog grad av sannolikhet. Till beslutet bidrog ocksa hansyn till den forsédkrades
upplevelser i unga r med f6ljder for hans “befintliga skick”.

Fall 4 resulterade i kammarrittens provning i ett godkdnnande av arbetsorsakad
psykisk sjukdom. Det dr virt att notera att symtomen anges med olika
bendmningar under sjukdomsforloppet. Stressutlosta besvir, neurasteniska
symtom forekommer vid sidan av utbréndhet.

For Fall nr 5 blev kammarrittens domslut ett godkdnnande av arbetsorsakad
”Utmattningssyndrom”. Dock framgér inte av domens referat om diagnosen
”Utmattningsdepression” anvénts som en kvalificering av tillstdnd som
depression, dystymi eller generaliserat angestsyndrom eller som en egen,
fristdende sjukdomsbenédmning (Socialstyrelsens expertgrupp 2003).

De sex fallen belyser dven den varierande anvéndning av diagnostisk nomenklatur
som forekommit i beredningen av domstolarnas provningar. Denna kan variera
over tid. Vidare kan konsulterade specialister anvénda olika bendmningar. Det &r
virt att notera att i dessa fall forekommer — liksom dven i ldkarintyg som anvinds
1 hélso- och sjukvardens vardag — anvindning av bendmningen
”Utmattningssyndrom” som en helt fristdende diagnostisk entitet. Dér sa sker
utgor detta en avvikelse frén den av Asberg och medarbetare givna
rekommendationen (Socialstyrelsen 2003) att anvénda den som en kvalificering
av en grundlidggande psykisk sjukdom sdsom egentlig depression, generaliserat
angestsyndrom eller dystymi. Kvalificeringen uttrycker dé att orsaken é&r att finna
i psykisk yttre belastning. Nar fragan géller arbetsskada avses naturligt nog
arbetsforhdllanden. Hoga arbetskrav intar dérvid en central plats som
orsaksfaktor.

Avsikten har hir inte varit att recensera trdffade domslut. Fallbeskrivningarna
belyser de mangfasetterade dverviganden som aktualiseras i en réttslig provning
av arbetsskadedrenden. Lisaren kinner igen de faktorer eller omsténdigheter som
bedomts vara avgdrande domskél. De flesta av dem éterfinns bland de
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sjukdomsdeterminanter som innefattats i den litteratursdkning som vi utfort.
Faktorerna "Hoga psykologiska och emotionella krav i arbetet” respektive
”Bristande socialt stod i arbetet” dterkommer i1 flera av studierna. I fyra av de hir
ovan refererade fallen har kammarrétten haft att fatta beslut pa underlag dér
motstridiga utldtanden om skadlig inverkan respektive sambandsbedomningar
ingetts av anlitade sakkunniga specialister (ldkare, psykologer). I andra fall har
domande réttsinstans haft att hantera motstridiga uppgifter lamnade av den
forsékrade respektive arbetsgivarsidan.

Peter Westerholm

Kailla: AFA forsikring, Stockholm. Arkivering av réttsfall.
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Kapitel 5

Overviganden

Peter Westerholm, Ingvar Lundberg och Hans Agren

Under senaste decenniet har fragor om psykiska effekter av arbetsforhillanden
kommit att inta en central plats i sévil vetenskaplig som offentlig debatt. Av
resultat frén regelbundet aterkommande populationsundersokningar kan utldsas att
symtom pa “’stress” upplevda som arbetsrelaterade dr vanliga och okar i
befolkningen. I denna skrift behandlas frdgor om psykisk sjukdom eller stérning
orsakad av arbetet. En viktig precisering av vart uppdrag har varit att pa basis av
en litteraturgenomgang granska psykiska hélsostorningar av en grad och
varaktighet som innebar att provning av fragan om arbetsskada aktualiseras.

For ménga sjukdomstillstind som provas enligt lagen om arbetsskadeforsikring
grundas diagnostiken pé kliniska observationer, funktionsundersokningar och
olika slag av test. Nér det géller psykiska storningar foreligger avsaknad av
praktiskt anvéindbara undersokningsmetoder grundade pa biologiska métvérden
sasom blodtryck, resultat av blodanalyser eller rontgenundersdkningar.
Diagnostiska kriterier bygger sa gott som helt pa bedomares observationer och pa
information erhéllen frdn den forsikrade sjalv.

Manga psykiska sjukdomstillstdnd som anmaéls for prévning enligt lagen om
arbetsskadeforsdkring dr vanligt forekommande i befolkningen dven oberoende av
arbete och arbetsforhallanden. Till deras uppkomst kan ocksé bidra manga olika
faktorer sdsom personliga egenskaper och anlag, tidigare genomgangna
sjukdomar och tidigare livserfarenheter. Till dessa hor upplevelser och
erfarenheter bade inom och utanfér de ramar som definieras som
arbetsforhallanden respektive individens sociala relationer och miljo.

Aven om for vissa psykiska ohilsotillstdnd finns epidemiologiskt underlag som
tyder pa att samband kan foreligga med arbetsforhédllanden &r beddmningen av
samband 1 ett enskilt individdrende mycket svar pa grund av den stora individuella
variationen 1 minniskors egenskaper och sirdrag. Detta géller &ven bedomningar
av samband mellan psykisk belastning och sjukdom eller hilsostorning.
Variationer kan finnas i rftlig eller forvarvad kapacitet och motstandskraft att
hantera en psykiskt belastande arbets- eller livssituation. Som grundprincip i
arbetsskadeforsidkringen giller att alla dr forsékrade 1 befintligt skick, d.v.s. med
de medfodda eller forviarvade egenskaper de har med sig 1 det 6gonblick da
skadan eller sjukdomen intréffar.

En grundléggande svérighet i bedomning av arbetsrelaterad psykisk ohélsa dr
att skilja normala reaktioner pa psykiskt pafrestande situationer fran psykiska
ohélsotillstand. Det &r ett vélkant forhallande att en reaktion pa en psykiskt
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pafrestande situation kan innefatta upplevelser av dngslan, trotthet eller
utmattning, koncentrationssvarigheter, somnproblem och sénkt sinnesstimning.
De behover inte bli av varaktig karaktar och leder som regel inte heller till nagon
funktionsnedséttning

Det samlade vetenskapliga materialet av kompetent utforda epidemiologiska
studier p4 omradet arbetsrelaterad psykisk sjukdom &r knapphéndigt. Detta kan
aktualisera utnyttjande av t.ex. erfarenheter fran livshandelser som orsak till
psykisk belastning dven om de intrdffat utan samband med arbete.

En sammantagen bedomning av de studier som utvalts och granskats pa basis
av kvalitetskriterier, hdr ovan beskrivna i kapitel 3, tyder pé att hoga psykiska
krav — varmed avses hoga psykologiska och emotionella krav - i arbetet medfor
okad risk att drabbas av depressions- eller dngesttillstind. En annan observation ar
indikationer pa att bristande socialt stod 1 arbetet kan leda till samma effekt.

Posttraumatiskt syndrom (PTSD) dr en diagnostisk entitet som inforts i det
internationella klassifikationssystemet DSM redan &r 1980 och som fatt
internationell spridning. Den éterfinns ocksa i den Internationella Klassifikationen
av Sjukdomar, ICD-10. PTSD har beskrivits 1 anslutning till djupt skakande
livshindelser i arbetet. PTSD innehaller som bendmning for en sjukdomsdiagnos
bade sjukdomsyttringen och dess orsak, som alltsa kan vara arbetsrelaterad. PTSD
kan darmed orsakas av skadlig inverkan i arbetet. I regel uppstar detta till f6ljd av
en akut eller inom kort tidsrymd intrdffande hindelse som upplevs som valdsam
eller pa det psykiska planet djupt omvélvande. Vi pabdrjade en
litteraturgenomgang av den stora miangd kliniska studier, visentligen
fallrapporter, som finns angdende PTSD och arbetsforhallanden, men ingen av
dessa hade till syfte att diskutera samband mellan arbetsforhallanden och PTSD,
da detta redan var implicit 1 diagnosen. Vi avstod dérfor att ndrmare analysera
PTSD inom ramen for detta arbete. Vi kan dock konstatera pd ett allmént plan att
denna diagnos som regel stills i samband med akuta traumata i arbetet, sésom
olycksfall, allvarliga incidenter, mm, och inte efter mer langvarig paverkan av
t.ex. arbetsforhallanden.

Samband mellan psykiskt belastande arbetsforhillanden och den psykiska
symtombild som gér under bendmningar som utbrindhet, utmattningssyndrom,
utmattningsdepression m.m. har beskrivits i manga undersdkningar. Hoga
arbetskrav och bristande socialt stdd i eller utanfor arbetet forefaller kunna bidra
till utveckling av depression. Det finns i psykiatrikretsar en diskussion om
bendmning av de psykiska besvér som anges som typiska vid s.k. “utbrindhet”.
Utmattningssyndrom har foreslagits som diagnostisk bendmning och ocksa inforts
i Socialstyrelsens reviderade klassifikation av sjukdomar med diagnosnummer F
43.8 A. For var del forhéller vi oss avvaktande till att foresprédka anvindning av
bendmningen “utmattningssyndrom” intill dess att diagnosen kunnat valideras
bittre &n vad som for ndrvarande &r fallet. En vetenskaplig ansats till analys av
samband mellan arbetsforhallanden och diagnosen “utmattningsdepression”
tappar sin mening dé den antagna orsaksfaktorn eller exponeringen ingar 1
utfallets bendmning. Sambandet har ju da godtagits.

86



Vi fornekar inte forekomsten av det kliniska tillstind som kommit att bendmnas
utmattningssyndrom. Det finns forvisso. I forsakringsméssiga bedomningar av
arbetsskada foredrar vi tills vidare den dvergripande diagnostiska benimningen
”depression” baserad pa kriterier i WHO:s klassifikationssystem ICD eller enligt
DSM. Det ir ett heltickande och vil anviandbart begrepp for bendmning av ett
emotionellt tillstdnd som kan utldsas av yttre psykosocial press. Detta har varit var
grundsyn i redigering av denna skrift.

Avslutningsord

I denna skrift har vi behandlat fragan om psykisk belastning 1 arbetslivet som
orsak till psykisk sjukdom eller hidlsostorning. Omradet innehéller manga redan
tidigare kénda svarigheter och utmaningar. Den uppgift vi tagit pa oss ar att
belysa det vetenskapliga underlaget for tillimpning av lagen om
arbetsskadeforsikring 1 provningar och avgéranden som berér medborgarnas
rittighet att bli ekonomiskt ersatt dd man drabbats av skada eller sjukdom orsakad
av arbetet.

Lagstiftarens intention &r att arbetsskador skall erséttas av vart
socialforsdkringssystem. Lagen ar dartill 1 sin tillimpning en social konstruktion
sa till vida att dess tillimpning utformas och utvecklas i de minga beslut och
avgoranden som beror enskilda individer och som tréffas i forsdkringskassan som
forvaltningsorgan. Till denna process tillfors dven bidrag fran de domslut som
resulterar av provning av drenden i réttsinstanser. Lagen har hdrigenom en dubbel
direkt kontakt med medborgarna dels genom provningarna i forsdkringskassans
beslutsorgan, dels genom domstolars provning av individdrenden. Denna
utveckling av tilldmpning och praxis kan och behdver ocksa sjilvfallet undersokas
empiriskt.

Detta har emellertid inte varit vart fokus. Forfattarna foretrader framst de
utgangspunkter som erbjuds av vetenskapligt dokumenterad kunskap och material
inom vetenskapsomridena arbetsmedicin och psykiatri. Vi har utgétt frdn de krav
pa vetenskaplig bevisning som uttrycks 1 lagens om arbetsskadeforsiakring
forarbeten om beddmningar av nér skador pa basis av overviagande skil kan ses
som orsakade av arbete eller arbetsforhallanden. Var uppgift har varit att belysa
den vetenskapliga innebdrden i sddana krav. Den konkreta friga som foljer géller
1 vilken utstrackning och med vilka reservationer den vetenskapligt
dokumenterade kunskapsfronten kan 6verforas till beslut i enskilda skadedrenden.

Som framgar av skriften finns 1 tillgdngligt vetenskapligt material pa méanga
punkter en knapphet som i sjdlva verket dr 6verraskande. Det finns endast fa
longitudinella studier och den vetenskapliga evidensstyrkan (bevisstyrkan) i
tillgidngligt material nar som bést evidensgrad 2 (“mattligt starkt vetenskapligt
stod”). I frdga om ”psykisk sjukdom” har huvuddelen av materialet klassificerats
som tillhorande kategorin med evidensgrad 3 (begriansat vetenskapligt stod”).
Detta innebdr att beslutsunderlaget i ett strikt vetenskapligt synsétt kan vara
behiftat med till och med betydande grad av osdkerhet. Det innebér ocksa att om
kravet pa vetenskaplig evidens (bevisning) stills utgaende fran strikta
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vetenskapliga krav har man att hantera bristen pa dokumenterade och gedigna
arbeten med hogt bevisvirde svarande mot evidensstyrka grad ett (”Starkt
vetenskapligt stod”). Detta kan i sin tur leda till att endast fa anméilda skador
godkinns som arbetsskada. Detta har sannolikt inte varit lagstiftarens avsikt.

Det finns dérfor fog att erinra om de forarbeten till nu géllande lag om
arbetsskadeforsikring dir foredragande statsradet framhaéllit att kravet pa
vetenskaplig medicinsk grund for skadlighet i arbete inte skall tolkas som krav pa
”full vetenskaplig bevisning”. Avsikten med den léttnad i beviskraven som
infordes den 1:a juli 2002 var att 6ppna mdjligheten att innefatta i
arbetsskadeforsakringens tillimpning dven skador som péa goda medicinska
grunder kan antas ha sitt ursprung i arbetsmiljon. Detta kan ses som en avsikt att
se dven vetenskapligt bevismaterial av kategorin evidensstyrka grad tva ("Maéttligt
starkt vetenskapligt stod”) och i vissa fall 4ven evidensstyrka tre ("Begrénsat
vetenskapligt stod””) som godtagbar grund for forsdkringsmissigt godkénnande av
ett orsakssamband mellan en skadlig inverkan och anmild skada. Under alla
omstandigheter kan forarbetena ses som en signal om behov att se ver
tillimpningen av kravet pa vetenskaplig bevisning och att ndrmare granska
inneborden 1 hittills anvint bevisbegrepp. Detta ér for oss inte i forsta hand en
frdga av vetenskapligt slag och vi kommenterar den dérfor inte ndrmare hér.

Det ar emellertid viktigt att vara medveten om att perfekt upplagda
vetenskapliga studier som entydigt och pd dvertygande sétt pavisar ett
orsakssamband mellan milj6é och ohilsotillstind knappast finns publicerade. Detta
beror, som ndmnts ovan, pa omradets komplexitet. Man &r 1 praktiken hdnvisad
till att ta del av den samlade kunskapsbasen med systematiska kunskapsoversikter
dédr man kan tillvarata bevisvérdet i &ven andra studier dn det fatal som kan
karakteriseras som hogkvalitativa. Vi nddgas ocksa konstatera att vi pd omradet
psykisk arbetsskada sannolikt har att under den tid vi dverblickar leva med det
slag av vetenskapliga underlag som vi for ndrvarande har. Kontrollerade och
randomiserade studier av stora undersokta populationer kommer helt enkelt inte
att utforas. Var och en som ger sig in pa sddana projekt har att hantera avsevirda
praktiska, innefattande etiska svarigheter. Med detta sagt skall samtidigt
understrykas att pa detta omrade finns enligt var uppfattning stor brist pa
vetenskapligt grundade ansatser. Det géller hela omradet arbetsfaktorers samband
med psykiska hdlsostorningar innefattande forekomst, orsaksfaktorer,
orsaksmekanismer, naturalforlopp, effekter och effektivitet i arbetsplatsbaserade
forebyggande eller kurativa insatser m.m.

Det dr uppenbart att utgdende fran aktuellt arbetsvetenskapligt kunskapsliage
kan det ofta vara svért att forete vetenskapligt grundad bevisning som skiljer
mellan enskilda méinniskors besvér som arbetsorsakade respektive uppkomna av
annan orsak. Det framstar darfor som vésentligt att systematiska ansatser sétts in
for att fylla ut kunskapsluckor genom forskning och utvecklingsarbete (FoU). Vi
har valt att inte ndrmare utveckla denna principiella stindpunkt hér.

Vi har for vér del inte sett som var uppgift att nirmare precisera
kvalitetskriterier for de forsdkringsméssiga beddmningarna i provning av enskilda
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skadedrenden. Skriften har inriktats mot att beskriva den vetenskapliga
kunskapsfronten som den framtréder i vetenskapligt kvalitetsgranskad och
publicerad medicinsk och beteendevetenskaplig litteratur. Vi har under arbetets
gang insett de betydande svarigheter som finns att Gverfora graden av medicinsk
evidens till juridiska bevis. I likhet med den beddmning som gjordes av Hansson,
Vingard och Styf'i en skrift utgiven i tidskriftserien ”Arbete & Hilsa” om arbete
och besvér fran rorelseorganen 2001 avstér vi frn forsok att transformera
vetenskaplig evidens till juridiska begrepp.

Denna skrift behandlar ett omrdde som géller tillimpning av en av véra
socialforsdkringar, ersittning vid faststilld arbetsskada. Det innehéller manga
utmaningar och svérigheter. Forst som sist dr det ett omrade dér vetenskap - i
forsta hand arbetsvetenskap - , juridik och de sociala intentioner som ligger till
grund for forsdkringen mots. Det dr inte mojligt i denna skrift utveckla i detalj de
avvagningar som aktualiseras i beslutsfattandet om enskilda skadedrenden. Var
avsikt har varit att ge ldsaren en bild av aktuell kunskapsfront och de ménga
principiella och praktiska fradgor som aktualiseras i beddmningar av de psykiska
storningar och sjukdomar till vilkas uppkomst arbete och arbetsforhdllanden
kunnat bidra. Skriften &r att se som en del av den fortsatta debatt om dessa fragor
som vi kdnner behdvs. Ménga behover delta i ett sddant samtal. Helst skulle vi se
att det bidrar till en medvetenhet om vikten av att kunskaper och insikter utnyttjas
sd att skador av detta slag forebyggs. Det kidnns for oss avslutningsvis angeliget
att paminna om denna viktiga aspekt.

Referens:

Hansson T, Vingérd E, Styf J (2001) Inledningskapitlet i Arbete och besviir i rirelseorganen”
(red: Hansson T. och Westerholm P) Arbete och Hilsa nr 2001:12 Vetenskaplig skriftserie.
Arbetslivsinstitutet, Stockholm
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Sammanfattning

Westerholm P (red.). (2008) Psykisk arbetsskada. Arbete och Hélsa 2008;42:1.

Denna rapport tar upp till granskning den vetenskapliga kunskapsfronten i fragor
om psykisk sjukdom orsakad av psykisk belastning som skadlig inverkan. Skriften
syftar till att beskriva och diskutera de vetenskapliga underlag som utgdr grunder
for forsakringskassors beslut om godkdnnande av anmaélda drenden som
arbetsskada enligt lagen om arbetsskadeforsakring. De psykiska sjukdomar som
behandlas dr depression och &ngesttillstdnd. I Kapitel 1 (Peter Westerholm, Ingvar
Lundberg och Hans Agren) ges en introduktion till omradet med forklaring av
begrepp och principer for beddmning av arbetsskada enligt villkor stéllda i lagen
om arbetsskadeforsdkring. I Kapitel 2 (Lars Baltzari) refereras lagen om
arbetsskadeforsékring med forarbeten och bevisregler — med sérskild inriktning
mot psykiska sjukdomar - och kommenteras ocksa begrepp av central betydelse
som “Forsidkrad som man dr” och ”Konkurrerande skadeorsaker” m.fl.

I Kapitel 3 (Ingvar Lundberg, Peter Allebeck, Peter Westerholm och Hans
Agren) redovisar redovisas en systematisk litteraturgenomgang inriktad mot
depression och &ngestillstdnd. Faktorerna hoga krav i1 arbetet och brist pa socialt
stod som skadliga inverkansfaktorer har ett mattligt starkt stod som verksamma
skadefaktorer i de 26 kvalitetsgranskade studier som valts ut for séarskild
granskning och kvalitetsgradering. I Kapitel 4 (Peter Westerholm) refereras 1
korthet réttsfall provade i kammarritt om bedomning av arbetsorsakad psykisk
sjukdom. I skriften behandlas inte bevisfrdgor avseende Posttraumatiskt Stress
Syndrom och inte heller avseende sjukdomsentiteten Utmattningssyndrom.
Skriften avslutas med en reflektion och dvergripande slutsatser.
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Abstract
Westerholm P (ed.). (2008) Psykisk arbetsskada. Arbete och Hélsa 2008;42:1.

The present report aims at describing the scientific basis for assessments of work-
related disease with regard to psychiatric disease - in specific clinical states of
mental disorders depression or anxiety. It is written with an ambition to have its
contents considered in assessments of work-relatedness of mental disorders and
pain syndromes of the shoulder —neck region in the context of implementing the
Swedish Law on Work Injury Insurance.

Chapter 1 (Peter Westerholm, Ingvar Lundberg och Hans Agren) introduces the
subject matter and the issues involved in assessing work-relatedness of psychiatric
disorders. In Chapter 2 (Lars Baltzari) the legislation on Occupational Injury
Insurance is explained including the qualifying statements of intention underlying
the Law and also the rules of evidence to implement in assessments of work-
relatedness and causality. Chapter 3 (Ingvar Lundberg, Peter Allebeck, Peter
Westerholm and Hans Agren present the results of a systematic review of
Depression and Anxiety disease states associated with mental strain at work. High
work demands and low social support at work emerge as causative agents
(factors) based on an assessed moderate strength of evidence. The evidence as
regards exposure variables “low control”, “low stimulation”, “ adverse life
events”, “low procedural justice” and “low relational justice” was assessed to be
of limited strength. In this report the evidence base for entities Posttraumatic
Stress Disorder and Chronic Fatigue Syndrome has not been reviewed.

In Chapter 4 ((Peter Westerholm) six verdicts of Chamber Courts on mental
disorders as assessed by the courts to be caused by work are briefly described.
Authors concluding comments in chapter 5.
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