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Sammanfattning

Vi har studerat om det finns en hogre risk att vara sjukskriven om
nagon sldkting tidigare varit sjukskriven. Resultaten pekar pd att
individens risk for att vara sjukskriven ar 2007 var ca 18 procent
hogre om individen har haft minst en familjemedlem som varit
sjukskriven 2006 dn om ingen familjemedlem varit sjukskriven dret
innan. Risken for att bli sjukskriven verkar dven paverkas av part-
nerns familj; motsvarande risk for individen var 2007 ca 6 procent
hogre. Om hansyn tas till individens kon, ser vi att endast man
paverkades av sjukskrivningar i sin partners familj, risken var i
storleksordningen 14 procent.
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Inledning

"Bristen pa sociala kontakter och social isolering kan ¢ka risken att
dé i fortid"” menar Kerstin Orth Gomér (2008, s. 5), som &r professor
emerita i samhéllsmedicin vid Karolinska Institutet. De sociala
ndtverken verkar som en buffert mot psykosocial belastning och
stress, se t.ex. Cohen (2004, s.676) eller Sjogren & Kristenson (2000,
s.68). En annan effekt kan vara att individer ar traditionsbundna
samt till viss del styrda av det sociala ndtverkets beteende — sociala
normer — varvid individerna delvis handlar utifran natverkets
normerande beteende®. Det innebir t.ex. att individers upplevda
hélsa och sjukdom till en viss del paverkas av normerande
beteenden i de sociala natverken (se t.ex. Brown, 1995).

Sjogren och Kristenson menar att arbetares ndtverk domineras av
familjemedlemmar och sldktingar, medan tjdnsteméns natverk i
hogre grad omfattar individer med liknande yrke eller social bak-
grund. En nackdel med nétverk bestdende av familjemedlemmar
och sldktingar dr att de ar mycket svdrare att reparera vid flyttning
eller forlust av personer som ingar i natverken. Durkheim (Moe,
1995) menar dock att det inte kan finnas ett samhalle, dar alla ar
Overens om normer och varderingar och dessutom foljer samhallets
regelsystem. Merton (1957) argumenterar for att individer som
utsitts for "relativ deprivation kan generera ett avvikande
beteende fran samhaillets normer. Problemet stélls pé sin spets nar
avvikelser omdefinierats sd att manga av de beteenden som tidigare
varit stigmatiserade inte laingre ses som ndgot avvikande, dvs. ett
avvikande beteende blir ett normerande beteende inom de sociala
ndtverken.

Variationer i sjukskrivningar kan inte enbart férklaras av skillnader
i demografi, branschstruktur och regelsystem. Forsakringskassans
(FK) SKA-projekt visar bl.a. pa att individers ohélsa beror dels pa
individers livssituation, dels pa de sjukskrivnas attityder till att vara
sjukskrivna. Hansen (2006, s.111) redovisar resultat som bl.a. tyder
pa att "det dr alldeles uppenbart att svenska folket — i den man de
svarande kan ses som representativa for det — har en betydligt

" "ESr tidig do6d" innebar att dodsfallen intraffar innan genomsnittslivslangden
infaller (konsuppdelat).

® Kollektivets normer finns givetvis pa flera stillen, t.ex. i familjen, pa arbetsplatsen
och i samhallet som helhet.

’ Hur individer bedémer sin situation och sina livsvillkor beror pa vilka de jamfor
sig med.
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liberalare syn pa ndr man kan utnyttja sjukférsakringen &n vad
Forsakringskassans officiella foretradare har". SKA-projektet pekar
pa att individer har attityder som indikerar ett potentiellt 6verut-
nyttjande av sjukforsakringssystemet. Liknande resultat framkommer
i en studie av Modig och Broberg (2002). Hesselius (2007) har fran
svenska data funnit att ndr man pensionerar sig, 6kar deras fruars
sjukskrivningsldngd samma och efterféljande ar.

Lindbeck et al. (2004) finner beldgg for sociala normers paverkan
bade inom bostadsomraden och pa arbetsplatsen. Ichino och Maggi
(2000) stodjer tesen om sociala normers inverkan pa arbetsplatser.
Bokenblom och Ekblad (2007) finner ocksa beldgg for att sociala
normer paverkas av arbetsgrupper. Viktigt att podngtera, vilket
Haugen et al. (2006, s. 323) ocksa framhaller, &r att individernas
arbete och arbetssituation dr bland de viktigaste faktorerna bakom
omfattningen av den individuella ohélsan.

Tidigare resultat tyder alltsd pa att sjukskrivningar kan paverkas av
andra personers sjukskrivningar. Syftet med denna studie ar att
undersoka om det finns en hogre risk att bli sjukskriven om nagon
slakting tidigare varit sjukskriven. Efter vad vi vet, sa har ingen
tidigare studerat denna fraga.

Hypoteser

Hansen menar saledes att det finns en klar motsattning mellan vissa
individers attityder till att vara sjukskriven och FK:s officiella rikt-
linjer for att kunna bli sjukskriven. Om vi antar att dessa attityder
avspeglas i deras beteende, kan det leda till att det dr acceptabelt att
vara sjukskriven trots att ingen nedsatt arbetsférmaga finns. Dessa
individer kan ocksa ingd i sociala natverk, dar de medvetet eller
omedvetet formedlar sina attityder om tillimpningen av sjukforsak-
ringssystemet. Finns det sedan sociala normer inom dessa sociala
natverk som stodjer den liberala synen pa sjukforsakringssystemet,
kan det leda till en viss "sjukskrivningskultur”.

I denna studie dr individens sociala ndtverk detsamma som de
"ndra" slaktingarna (fordldrar, syskon samt eventuella partner till
syskonen) samt individens partner", partners fordldrar och even-
tuella syskon med partner. Vi har valt att inte ta med eventuella

' Partner definierar vi som gifta eller sambor. Sambor maste dock ha gemensamma
barn for att kunna ingd i populationen.
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barn till individerna pd grund av att var arbetshypotes dr att attity-
derna - de sociala normerna — att vara sjukskriven sprids nedat i
generationerna, dvs. fran foraldrar till barn och inte omvént. Hadan-
efter kallar vi gruppen fér individens sléktingar."

Vi vill studera om det var en hogre risk for att individer var sjuk-
skrivna under period t om ndgon av individernas slaktingar var
sjukskrivna under period t-1. Vi delar upp paverkan som en f6ljd av
den sociala normen i tvd komponenter: i) en paverkan som gar via
individens egen familj (inkl. partner) och ii) en paverkan som gar
via partnerns familj. Grundidén &r att individens egen familj har
storre paverkan dn partnerns familj pa en persons sjukskrivning.
Finner vi empiriska resultat som stodjer var hypotes, finns indika-
tioner pa att individer foljer ett normerande beteende som finns i
slakten.

1. Schematisk bild 6ver definitioner av individens familjer och

slaktingar
1. Overview of the definitions of a persons families and relatives

/ Gift/sambo \

__Individ i Partner till individ i
Fac:jer Fader
Moder Moder

Syskon 1 ev. Partner 1 Syskon 1« ev. Partner 1

Syskon 2 <— ev. Partner 2 Syskon 2 «— ev. Partner 2

Syskon n Syskon n

Individens egen famil]

Partnerns familj

\C] Individens sléktingar /

" Det finns inga uppgifter i register om kvaliteten i relationen till ndra vanner och
arbetskollegor. Daremot skulle man kunna utnyttja register for att hitta
arbetskamrater.
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Vi antar dven att paverkan dr storre om sliaktingar och individer bor
i samma lan och saledes mindre om de inte bor i samma lan.

For att studera om den eventuella paverkan fran sléktingars tidigare
sjukskrivningar dr robust 6ver tiden, testas hypoteserna for tva olika
tidsperioder under 2000-talet. I ett forsta steg anvands 2007 ars data
samt slaktingarnas eventuella sjukskrivningar under ar 2006. Dér-
efter anviands samma modell f6r aren 2002 och 2001. Det &r tva tids-
perioder med olika arbetsmarknadskonjunkturer; dven
sjukskrivningstalen skilde sig markant t mellan dessa ar. Ar 2002
var det lagkonjunktur pa arbetsmarknaden i efterdyningarna av IT-
bubblan samtidigt som sjukskrivningstalen eskalerade, medan
arbetsmarknadskonjunkturen var pa sin topp ar 2007 med bl.a. ldg
arbetsloshet och laga sjukskrivningstal. Sjukskrivningstalen &dr de
facto hogre i en lagkonjunktur dn i en hégkonjunktur, vilket stods
av flertalet studier av bl.a. Arai och Skogman-Thourise (2001) och
Askildsen et al. (2000).

Metoden

Den sociala interaktionseffekten

Vi antar att det finns ett normerande beteende bland individernas
slaktingar. Beteenden efterliknas av individerna delvis pa grund av
att andra individer i slakten agerat pa liknande sitt i samma situa-
tioner tidigare. Om en slakting har varit sjukskriven under period t-1,
kan det pa marginalen leda till att individen blir sjukskriven under
period t. Vi maste med sdkerhet veta att individ i:s sjukskrivning
beror pa sldktingarnas normerande beteende. Ett sitt att hantera
problemet &r att anvanda sjukskrivningshistorik for individernas
slaktingar under period -1 nér vi studerar individens sjukskriv-
ningar under period .

Ett problem vid studerandet av interaktionseffekter dr att individ i:s
beteende under period t-1 och t-2 paverkar gruppens beteende under
period t-1. Manski (1993) kallar detta for "the reflection problem",
eftersom problemet kan likstéllas med fradgan om spegelbilden styr
individens beteende eller om den &r en reflektion av beteendet. For
att reducera effekterna av individernas inverkan pa slaktingarnas
beteende som i sin tur paverkar individens beteende, plockar vi bort
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de individer som varit sjukskrivna under perioderna -1 och t-2".
Populationen bestar alltsa endast av individer som blir sjukskrivna
for forsta gangen under en tredrsperiod. Genom detta forfarande
minskar vi individernas inverkan pa slaktingarnas beteende under
period t-1. Vi har dven skattat alla modeller utan att ta hansyn till
denna restriktion; resultaten liknar det som redovisas.

Den "sjukskrivningskultur" som finns i individernas sociala natverk
(referensgrupp) dr komplicerad att méta. Referensgruppens sociala
normer — beteenden — som paverkar individen kallas for sociala
interaktionseffekter. Den sociala interaktionseffekten maste dock
sarskiljas frdn en omgivningseffekt, vilket innebér att individer
efterliknar ett beteende beroende pa att individerna befinner sig pa
en speciell plats. Vi maste ocksa kunna skilja den sociala interaktions-
effekten fran en selektionseffekt, vilket innebér att individer efter-
liknar referensgruppens beteende beroende pa att de har samma
karaktdristika. Dessa tva effekter maste vi alltsa ta hansyn till for att
fa fram en mer renodlad social interaktionseffekt, endast da kan vi
uttala oss om att sjukskrivningar delvis kan vara ett slaktfenomen,
dvs. styrt av sldktens sociala normer. Typiska omgivningseffekter ar
den geografiska plats som individen bor pa och individens arbets-
plats, medan selektionseffekter ar t.ex. kon, dlder, utbildningsbak-
grund och fodelseland. I vara analyser viljer vi darfor att konstant-
halla de valda omgivnings- och selektionseffekterna for individerna.

Fordelen med att anvdnda sldktingar som referensgrupp ér att per-
sonerna i individernas referensgrupper dé ar exogena till individen.
Om vi hade valt att studera hur sjukskrivningar inom bostadsom-
raden eller arbetsplatser paverkar individens risk att vara sjuk-
skriven, hade vi haft problemet med att individen sjdlv véljer bosatt-
ning (eller arbete) utifran sina preferenser. Detta kan leda till att alla
individer inom ett bostadsomrdde har samma socioekonomiska bak-
grund och vdrderingar. Men det ar omdojligt att vélja sina sldktingar,
bade sina familjemedlemmar och partners familjemedlemmar (det
ar dock mojligt att undvika att ha kontakt med dem).

Dédremot dr den partner som individen valjer att leva tillsammans
med resultatet av ett aktivt val utifrdn individens preferenser. Ett
selektionsproblem uppstar i de fall partnerns intressen, varderingar,
attityder och levnadssatt 4r desamma som individens. Alla eller

' For 2007 &rs population innebar detta att 286 137 individer tas bort, motsvarande
tal for 2002 ars population var 325 970 individer.
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merparten av slaktingarna kan da tillhora samma socioekonomiska
grupp, ha samma yrke och utbildningsbakgrund, ha samma lev-
nadsvanor och intressen. Eftersom intressen, varderingar, attityder
och levnadssétt dr ndgot som individen och partnern har fatt med
sig fran sin uppvaxt och sina familjer, innebar det ocksa att dessa i
stort sett delas av sldktingarna. Detta innebdr att vi i vara regressio-
ner kanske fangar en selektionseffekt istéllet for resultatet att sjuk-
skrivningar delvis &r en f6ljd av sociala normer inom sldkten, dvs.
hélsa och sjukskrivningar dr korrelerade inom vissa familjer och
slakter. For att kontrollera for denna selektionseffekt, méste man
anvanda en proxyvariabel for slaktens sjukskrivningar som ar exo-
gen till individens sjukskrivning, dvs. proxyvariabeln ska uppsta pa
ett sSlumpmassigt satt for slakten. Fran ett registerperspektiv kan vi
anvanda utbildningsniva och yrkeskategori (som ofta anvands som
proxyvariabler for socioekonomiska indelningar) for individerna
och deras slaktingar for att f4 en fingervisning om ifall ndgon
selektionseffekt foreligger (se avsnittet om Kénslighetsanalyser).

Den beroende variabeln — sjukskriven eller inte

Den beroende variabeln ar dikotom och anger om individen under
aret varit sjukskriven eller inte sjukskriven under period t. For att
kunna studera om individerna har varit sjukskrivna, anvander vi
oss av SCB:s longitudinella integrationsdatabas for sjukforsakrings-
och arbetsmarknadsstudier (LISA). Om en individ har mer dn 0
bruttodagar i registret fran nagot eller nagra av erséttningsslagen
sjukpenning, férebyggande sjukpenning, arbetsskadesjukpenning
och/eller rehabiliteringspenning anser vi att individen varit sjuk-
skriven under innevarande dr. Detta innebér att &ven deltidssjuk-
skrivna anses som sjukskrivna. Ddaremot ingar inte i denna studie de
som varit sjukskrivna endast under de forsta 14 dagarna (inklusive
karensdag) da arbetsgivaren star for sjuklonen.

Uppdelning av slakten

Uppdelningen av sldktingarna i tva grupper gors inte enbart for att
kunna studera eventuella skillnader i paverkan mellan den egna
familjen (inkl. partner) och partners familj. Det primaéra skalet for
denna uppdelning &r att kunna uttala sig om det finns ett samband
mellan att nagon/ndgra slaktingar varit sjukskrivna i period ¢-1 och
att individen dr sjukskriven under period t. Genom uppdelningen
av individens sldkt i individens familj och partners familj, skapas en
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mojlighet att belysa om det finns ndgot genetiskt samband som kan
paverka eventuella sjukskrivningar under period t.

Potentiell bias

Vid skapandet av populationen utgar vi fran dem som ar sysselsatta
enligt den registerbaserade arbetsmarknadsstatistiken (RAMS)",
vilket blir ca 4,4 miljoner individer. Eftersom anstéllda och fore-
tagare har olika sjukskrivningsregler, tar vi endast med dem som
enbart har en anstillning. Vidare begriansas populationen till de
individer som har en partner som dessutom har syskon eller
foraldrar som alla &r mellan 20 och 64 ar.

Detta innebar att vi inte kan uttala oss om ensamstdende eller perso-
ner som har en partner utan syskon. Dessa individer kan givetvis ha
en annan "sjukskrivningskultur" dn de som ingar i var population.
Hemstrom (1996) menar att det finns forskning som tyder pa en
selektion bland personer som ingdr dktenskap, vilket innebar att
personer med samre hélsa tenderar att vara 6verrepresenterade
bland ogifta. Vi kan saledes inte uttala oss om alla som &r syssel-
satta. Var population uppgar till ca 1 miljoner individer, vilket
motsvarar drygt en fjardedel av de sysselsatta.

Data och variabler

Vi har anviant oss av data fran fyra olika register: i) Longitudinell
integrationsdatabas for sjukforsakrings- och arbetsmarknadsstudier
(LISA), ii) Registerbaserade arbetsmarknadsstatistiken (RAMS), iif)
Rikets totalbefolkning (RTB) samt iv) Flergenerationsregistret
(Flergen). Dessa fyra register ar totalrdknade och omfattar alla
personer som ar folkbokforda den 31 december respektive ar.

Vi har avgrinsat studien till dem som &r sysselsatta™ enligt RAMS
och som endast &r anstéllda”, r emellan 20 och 64 &r och ej ar for-
tidspensiondrer ' pa heltid. Individens sjukskrivning i period f far ¢j

® ESr mer information, se: www.scb.se/rams.

" Kravet for att bli sysselsatta &r att individen jobbar minst en timme per vecka
under november manad.

* Individen ska inte vara registrerad dgare av nagot foretag samtidigt som personen
ar anstalld i nagot annat foretag (géller for ar 2007). For ar 2002 ar s.k. kombinatorer
med i populationen.

1 Fortidspensiondrer kan individer mellan 16-64 &r vara om deras arbetsférmaga
beddms vara nedsatt med minst en fjardedel pa grund av medicinska orsaker.
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heller ha pdbdérjats under period t-1 eller tidigare. Data om sjuk-
skrivningar och eventuella fortidspensionédrer har hamtats fran
LISA. Fran RTB har vi fatt syskonrelationer och uppgifter om
individens partner”. Fran Flergen har vi fatt uppgifter om moder
och fader.

Den beroende variabeln ar dikotom, antingen ar individen sjuk-
skriven eller inte sjukskriven. Variabeln skapas genom att studera
individens bruttodagar. Om en person erhallit ersittning i form av:
i) sjukpenning ii) forebyggande sjukpenning iii) arbetsskadesjuk-
penning och/eller iv) rehabiliteringsersittning, innebar det att indi-
viden i populationen har varit sjuk 14 dagar innan. Vid sjukdomsfall
ar dag 1 en karensdag, fran dag 2 till 14 betalar arbetsgivarna sjuk-
16n och frdn dag 15 far individen erséttning fran FK. Ersdttningen
uppgar till 80 procent av inkomsten med en 6vre grans for inkoms-
ten pa 7,5 prisbasbelopp. Ar 2007 var dock ersattningsnivan 80 pro-
cent reducerad med faktor 0,989 till 79,12 procent; i 6vrigt rader
likartade regler for ersdttning bada undersékningsaren. For att en
person ska bli sjukskriven kravs ett likarintyg. som sedan godkdnns
av en handldggare pa FK.

Deskriptiv statistik

Den "stora" populationen (motsvarar kolumnen Alla i tabell 5 och 6)
bestar av 1 095 238 individer ar 2007 och av 1 186 595 individer &r
2002. Den "lilla" populationen bestar av 83 879 individer ar 2007 och
av 94 485 individer ar 2002. Med "lilla" populationen menar vi indi-
vider som har familjemedlemmar (bade pa sin egen och partnerns
sida) boende i samma ldn och i ett annat 1an dn individen sjélv. Popu-
lationerna skiljer sig at nar det gédller andelen sjukskrivna respektive
ej sjukskrivna utifran om sldaktingarna har varit sjukskrivna eller
inte. Dar uppvisar den "lilla" populationen en betydligt hogre andel
pa grund av att antalet sldktingar i genomsnitt dr storre, varvid
sannolikheten 6kar att ndgon/ndgra i slakten var sjukskriven.

Av de individer som var sjukskrivna under 2007 var det 43,7 pro-
cent som hade haft ndagon familjemedlem som varit sjukskriven
under 2006, motsvarande andel for ar 2002 var 52,4 procent. Mot-
svarande andelar for den lilla populationen &r 52,9 respektive 61,6
procent. Nér vi studerar gruppen individer som inte var sjukskrivna,

7 Partner inkluderar gifta och sambor. Endast de sambor som har gemensamma
barn ingar.
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ser vi att endast 40,0 procent dr 2007 respektive 47,9 procent ar 2002
har haft ndgon familjemedlem som varit sjukskriven dret innan.
Denna diskrepans kan indikera en paverkan till f6ljd av sociala nor-
mer fran individernas egna familjer. En liknande skillnad finns fér
individer som varit sjukskrivna och haft familjemedlemmar pa
partnerns sida som varit sjukskrivna dret innan.

Tabell 4 visar att sjukskrivningstalen vl foljer FK:s och SCB:s offi-
ciella statistik for bada dren. Andelen sjukskrivna ar 2007 var lagre i
alla avseenden &n ar 2002 och det fanns ungefar dubbelt sd manga
sjukskrivna kvinnor som méan bada dren. Konsférdelningen var
relativt jimn. Hogutbildade personer var i mindre utstrackning
sjukskrivna dn lagutbildade och andelen sjukskrivna var ldgre i den
privata och statliga sektorn dn i kommuner och landsting. Medel-
aldern var ca 44 ar och skiljer sig inte ndimnvart mellan koénen.
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4. Deskriptiv statistik 6ver 2007 och 2002 ars populationer. Procenttal
(om ej annat anges)

4. Descriptive statistics of the populations of 2007 and 2002. Percent (with
some exceptions)

Variabler 2007 2002
Stora Lilla Stora Lilla
Kvinnor 47,7 47,3 44,7 49,3
Medelalder* 44,3 43,9 44,3 44 .4
Standardavvikelse alder* 9,9 9,3 9,7 9,1
Medelalder kvinnor* 43,9 43,3 43,9 43,8
Medelalder man* 44.6 44,4 44,6 44,8
Antal slaktingar i genomsnitt 8 11 8 11
Sjukskrivna 6,8 6,7 9,4 9,7
kvinnor 9.1 8,9 12,8 12,8
man 4,8 4,7 6,7 7,0
med forgymnasial utbildn. 8,5 7.9 11,6 12,2
med gymnasial utbildn. 7.4 7,6 10,3 10,7
med universitet eller hogskole-
utbildn. 58 55 7,5 7,6
i kommun 9.1 8,9 12,4 12,1
i landsting 8,1 8,1 10,4 10,4
i stat 5,6 4,9 75 7,5
i privat 6,1 6,0 8,6 9,0
fodelseland Sverige 6,8 6,7 94 9,6
fodelseland ej Sverige 8,1 8,6 10,9 11,8
med smabarn 7,3 7,3 10,0 10,1
utan smabarn 6,6 6,4 9,2 9,5
Sjukskrivna ar t med sjukskrivna
familjemedlemmar ar t-1 43,7 52,9 52,4 61,6
Ej sjukskrivna ar t med sjukskrivna
familjemedlemmar ar t-1 40,0 47,3 47,9 56,0
Sjukskrivna ar t med sjukskrivna
familjemedlemmar hos partnern ar t-1 32,7 46,9 40,8 56,5
Ej sjukskrivna ar t med sjukskrivna
familjemedlemmar hos partnern ar t-1 30,9 443 38,5 54,2
Antal individer 1095238 83879 1186595 94485

Anmarkningar: * i antal ar. "Det innebar t.ex. att 43,7 procent av
dem som var sjukskrivna dr 2007 hade ndgon familjemedlem som
varit sjukskriven ar 2006.
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Empiriska resultat

I tabell 5 och 6 presenteras resultat fran grundregressionerna for
2007 och 2002. Vi vet sedan tidigare att arbetsmiljon har mycket stor
inverkan pa risken att vara sjukskriven, darmed véljer vi att kon-
stanthalla for arbetsstillenas arbetsmiljo. Som proxyvariabel for
arbetsmiljon anvander vi andelen sjukskrivna pa arbetsstéllet aret
innan undersokningsaret . Det faktum att inte alla individer kan
knytas till ndgot arbetsstille (en del ar rorliga, som t.ex. byggnads-
arbetare) minskar populationerna. I samma tabeller redovisas dven
om slaktingarnas paverkan dr hdgre om de bor i samma ldn som
individen dn om de inte bor i samma lan.

I tabell 7 och 8 sérskiljer vi sjukskrivningarnas langd, dvs. korta
respektive ldnga sjukskrivningar (gransen gar vid 90 dagar). Denna
uppdelning gors dven for individens sldktingar. I tabell 9 och 10
presenterar vi interaktionseffekter av sldktingarnas paverkan, sdsom
kon, fodelseland, utbildningsniva samt tjansteman/arbetare for
aren 2002 och 2007. Finns det en generell storre paverkan fran
slaktingarnas tidigare sjukskrivningar for t.ex. méan? I tabell 11 redo-
visas dven resultat om paverkan fran partnerns familj dr storre om
partnern dr en kvinna. Avslutningsvis presenteras i tabell 12 och 13
resultaten av kédnslighetsanalyser.

Tecken som tyder pa "sjukskrivningskultur"

Det vi kan utldsa fran tabell 5 ar att alla oddskvoter for
slaktingarnas inverkan pa individens sjukskrivning &r signifikant
skilda frdn noll. Med andra ord, om minst en person i arbetsfor
alder i individens egen familj var sjukskriven i period ¢-1 var det de
facto en hogre risk att individen sjdlv var sjukskriven i period ¢ &n
om ingen person i individens familj var sjukskriven i period ¢-1.
Risken att vara sjukskriven 2007 var ca 18 procent hogre om indi-
viderna hade ndgon person i sin egen familj som var sjukskriven ar
2006 an om ingen i familjen var sjukskriven dr 2006. Paverkan var
lagre om de egna familjemedlemmarna inte bodde i samma lén. Det
fanns dven en inverkan via partnerns familj, men den var betydligt
lagre. En person hade ca 6 procent hogre risk att vara sjukskriven
2007 om minst en individ i partnerns familj var sjukskriven nagon
gang under ar 2006. De empiriska resultaten ger tydliga indika-

" Individen sjilv dr exkluderad i ndmnaren och i tiljaren om individen var
sjukskriven.
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tioner pa att en viss typ av "sjukskrivningskultur” finns inom vissa
familjer till f6ljd av sociala normer. Men man ska ocksd ha i dtanke
att resultaten till viss del kan bero pa att individerna har valt en
partner som lever osunt, vilket leder till ohdlsa. Ett liknande lev-
nadssétt skulle kunna finnas inom partnerns familj. Till f6ljd av
levnadssattet 0kar ocksa risken att bli sjukskriven.

Den faktor som i vara resultat paverkar individens risk att vara
sjukskriven allra mest dr arbetsmiljon, i var studie maétt i andelen
sjukskrivna pa arbetsplatsen under perioden t-1. Detta korrespon-
derar vdl med resultat i andra studier t.ex. Haugen et al. (2006).

Regressionsresultaten visar ocksd att yngre personer l6per en gene-
rellt lagre risk att vara sjukskrivna och att mannen har ldgre risk att
vara sjukskrivna dn kvinnor. Individer med gymnasial eller langre
utbildning har en ldgre risk &n de som har en kortare utbildning.
Fodda i Sverige har generellt sett ldgre risk att vara sjukskrivna dn
ovriga. Vid en jamforelse mellan sektorerna &r risken att vara sjuk-
skriven hogst i den kommunala sektorn. Individer som har smabarn
(0-6 ar) hemma l6per en hogre risk att vara sjukskrivna dn de indi-
vider som inte har smabarn.

Resultaten i tabell 5 och 6 &r robusta for dren 2007 och 2002. Noterbart
ar att risken att vara sjukskriven (bade via individens familj och via
individens partners familj) var marginellt lagre for ar 2007 &n 2002.
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5. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar
individens sjukskrivningar ar 2007. Kontroller for geografiskt avstand
mellan individ och sldktingar samt fér andel sjukskrivna pa arbets-
stéllet ar 2006 (AS)

5. Results of regressions, where a person reporting sick 2007 is the
dependent variable. Controls for geographical distance between a person
and relatives, and also for the rate of reporting sick of the work place 2006

Alla Kontroll AS Geografiskt Geografiskt
avstand avstand och AS

Alder 20-40 0,777 (0,01) 0,76 (0,01) 0,797  (0,04) 0,78  (0,04)
Alder 41-55 0,727 (0,01) 0717 (0,01) 074"  (0,03) 0,74 (0,03)
Man 0,50 (0,00) 0517 (0,000 050  (0,02) 051  (0,02)
Fodelseland Sverige 0,817 (0,01) 081" (0,01) 078" (0,06) 0,77  (0,06)
Smabarn (0-6 ar) 1,317 (0,01) 1,327 (0,01) 1,34 (0,05 1,35 (0,05
Utbildning universi-
tet 0,56 (0,01) 0,58 (0,01) 0,58 (0,03) 0,59 (0,03)
Utbildning gymn. 0,797 (0,01) 079"  (0,01) 087  (0,04) 0,86  (0,04)
Sektor privat 0,797 (0,01) 0,837 (0,01) 0,797 (0,03) 0,84  (0,03)
Sektor Landsting 0,95~  (0,01) 0,96  (0,01) 0,99  (0,05) 1,02 (0,06)
Sektor Staten 0,787 (0,01) 0817 (0,020 0707 (0,05 074"  (0,05)
Slakt fem eller fler 0,98  (0,01) 0,98  (0,01) 0,90 (0,18) 0,92  (0,20)
Paverkan via part-
nerns familj 1,05 (0,01) 1,06 (0,01)
Paverkan via egen
familj 1,18 (0,01) 1,18 (0,01)
Andel sjuk AS 06 3957 (0,21) 2,747 (0,54)
Paverkan via X X
partner — olika lan 1,06 (0,03) 1,06 (0,04)
Paverkan via part- . X
ner — samma lan 1,06 (0,03) 1,06 (0,03)
Paverkan via egen
familj — olika Ian 1,16 (0,04) 1,16 (0,04)
Paverkan via egen
familj — samma lan 1,23 (0,04) 1,23 (0,04)
Kontroll fér boende-
lan Ja Ja Ja Ja
Observationer 1095 238 1029 420 83 879 78 775
Pseudo R 0,02 0,03 0,03 0,03

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p < 0.05, p <0.01
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6. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar individens
sjukskrivningar ar 2002. Kontroller for geografiskt avstand mellan individ och
slaktingar samt for andel sjukskrivna pa arbetsstéllet ar 2001 (AS)

6. Results of regressions, where a person reporting sick 2002 is the dependent
variable. Controls for geographical distance between a person and relatives, and also
for the rate of reporting sick of the work place 2001

Alla Kontroll AS Geografiskt Geografiskt
avstand avstand och AS

Alder 20-40 0,78*** -0,01 0,78*** -0,01  0,80*** -0,03 0,80*** -0,03
Alder 41-55 0,75*** -0,01 0,75 -0,01  0,73** -0,02 0,74 -0,03
Man 0,48*** 0 0,49 0 0,49%* -0,01 0,49 -0,01
Fddelseland Sverige 0,82** -0,01 0,83** -0,01  0,81*** -0,05 0,82*** -0,06
Smaébarn (0-6 ar) 1,28*** -0,01 1,29%** -0,01 1,22 -0,04  1,23*** -0,04
Utbildning
universitet 0,55*** -0,01 0,56*** -0,01  0,55*** -0,02  0,56*** -0,02
Utbildning gymn. 0,80 -0,01 0,80 -0,01  0,79*** -0,03 0,78*** -0,03
Sektor privat 0,83*** -0,01 0,87 -0,01  0,89*** -0,03 0,93** -0,03
Sektor Landsting 0,89 -0,01 0,90 -0,01 0,92* -0,04 0,94 -0,04
Sektor Staten 0,78*** -0,01 0,82*** -0,01  0,80*** -0,04 0,85*** -0,05
Slakt fem eller fler 0,99 -0,01 0,99 -0,01 0,85 -0,14 0,86 -0,15
Paverkan via
partnerns familj 1,05 -0,01 1,05 -0,01
Paverkan via egen
familj 1,20 -0,01 1,20 -0,01
Andel sjuk AS 01 3,66 -0,15 3,87 -0,56
Paverkan via part-
ner — olika lan 1,03 -0,02 1,02 -0,03
Paverkan via part-
ner — samma lan 1,02 -0,02 1,02 -0,03
Paverkan via egen
familj — olika 1an 1,17+ -0,03  1,20%** -0,03
Paverkan via egen
familj — samma lan 1,19*** -0,03  1,18*** -0,03
Kontroll fér boende-
1an Ja Ja Ja Ja
Observationer 1186 595 1103 209 94 485 87723
Pseudo R* 0,03 0,03 0,03 0,03

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p < 0.05, p <0.01
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Korta och langa sjukskrivningar — skillnad i
paverkan?

Forsakringskassan skiljer mellan sjukskrivningar som 6verstiger 90
dagar och de som &r 90 dagar eller farre; under 1980- och 1990-talen
var gransen 60 dagar. Forsdkringskassan bendmner dessa langa
respektive korta sjukskrivningar. Samma uppdelning gors for bade
individernas och sliktingarnas eventuella sjukskrivningar”, varfor
vi presenterar tre olika regressioner for de bada éren i tabell 7 och 8.
Jamforelsemodellen tar inte hdnsyn till individernas sjukskrivnings-
langd, daremot tas hdnsyn till slaktingarnas sjukskrivningslangd.
De tva 6vriga regressionerna (korta och langa) tar hansyn till indi-
vidernas sjukskrivningsldngder och har samma forklaringsvariabler
som jamforelsemodellen. Resultaten i tabell 7 och 8 indikerar att
paverkan fran slidktingarnas korta respektive langa sjukskrivningar
ar likartad bada aren. Vi ser en klar bild av att sldktingarnas (obero-
ende om det dr individernas egna familjer eller partnernas familjer)
langa sjukskrivningar i hogre grad paverkar individernas ldnga
sjukskrivningar och i lagre grad individernas korta sjukskrivningar.
En del av forklaringen till varfor paverkan fran individernas egna
familjers langa sjukskrivningar 6kar fran 16 till 32 procent nér vi gér
fran individernas korta till ldanga sjukskrivningar, kan vara det gene-
tiska arvet inom den egna familjen. En annan forklaring kan vara att
levnadssittet inom vissa sldkter paverkar individernas hélsa nega-
tivt, framforallt partner emellan. Daremot har sldktingarnas korta
sjukskrivningar endast en marginell inverkan pa individernas risk
att bli sjukskriven.

Virt att notera for bade 2007 och 2002 var att individer med sma-
barn hade en hogre risk for korttidssjukskrivningar. Dartill hade
individer med fem eller fler sldktingar i arbetsfor dlder en lagre risk
att vara langtidssjukskrivna. Dock hade storleken pa sldkten ingen
betydelse for korttidssjukskrivningar. Detta kan vara indikationer
pa att relativt stora sociala nédtverk ar battre for att individerna ska
kunna hantera bl.a. psykosocial belastning och stress, dvs. att
sociala natverk ar en hilsoframjande faktor.

¥ Vi har summerat individernas bruttodagar. Om summan 6verstiger 90 dagar blir
individen klassificerad som ldngtidssjuk. Vi har bortsett frén att det kan vara mer
an en sjukskrivningsperiod. Ungefar 20 procent av individerna med langa
sjukskrivningar har mer &n en sjukperiod under aret. Motsvarande tal for korta
sjukskrivningar ar ca 12 procent.
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7. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar

individens sjukskrivningar ar 2007, efter korta (90 dagar eller mindre)
och langa (fler an 90 dagar) sjukskrivningar
7. Results of regressions, where a person reporting sick 2007 is the
dependent variable, by short and long sick leave

Sjuk Korta Langa
Alder 2040 0,77** -0,01 0,82*** -0,01 0,59*** -0,02
Alder 41-55 0,71%* -0,01 0,75*** -0,01 0,63*** -0,02
Man 0,51** 0 0,51*** 0 0,55*** -0,01
Fodelseland Sverige 0,81*** -0,01 0,82** -0,01 0,80*** -0,03
Smabarn (0-6 ar) 1,32%* -0,01 1,38** -0,02 0,98 -0,03
Utbildning universitet 0,58*** -0,01 0,58*** -0,01 0,60*** -0,02
Utbildning gymn. 0,80*** -0,01 0,80*** -0,01 0,78** -0,02
Sektor privat 0,83*** -0,01 0,82*** -0,01 0,88*** -0,02
Sektor Landsting 0,96*** -0,01 0,95*** -0,02 1 -0,04
Sektor Staten 0,81*** -0,02 0,83*** -0,02 0,78*** -0,04
Slakt fem eller fler 0,98 -0,01 1 -0,01 0,92*** -0,03
Andel sjuk AS 06 3,94** -0,21 3,64*** -0,21 4,49%* -0,53
Paverkan av korta sjuk-
skrivningar via egen familj 1,11%** -0,01 1,11%** -0,01 1,10%** -0,02
Paverkan av langa sjuk-
skrivningar via egen familj 1,20%** -0,01 1,16*** -0,01 1,32%** -0,03
Paverkan av korta sjuk-
skrivningar via partnerns
familj 1,04** -0,01 1,04** -0,01 1,06*** -0,02
Paverkan av langa sjuk-
skrivningar via partnerns
familj 1,05%** -0,01 1,04** -0,01 1,10%** -0,03
Kontroll f6r boendelan Ja Ja Ja
Observationer 1029 420 1029 420 1029 420
Pseudo R* 0,03 0,02 0,02
Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p < 0.05, p<0.01
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8. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar

individens sjukskrivningar ar 2002, efter korta (90 dagar eller mindre)
och langa (fler an 90 dagar) sjukskrivningar
8. Results of regressions, where a person reporting sick 2002 is the
dependent variable, by short and long sick leave

Sjuk Korta Langa
Alder 2040 0,78*** -0,01 0,87 -0,01 0,56*** -0,01
Alder 41-55 0,75*** -0,01 0,81** -0,01 0,62*** -0,01
Man 0,49*** 0 0,49** 0 0,52*** -0,01
Fddelseland Sverige 0,83*** -0,01 0,84*** -0,01 0,82*** -0,02
Smaébarn (0-6 ar) 1,29*** -0,01 1,36™* -0,01 1 -0,02
Utbildning universitet 0,57** -0,01 0,56*** -0,01 0,63*** -0,01
Utbildning gymn. 0,80 -0,01 0,81*** -0,01 0,81*** -0,02
Sektor privat 0,87 -0,01 0,87** -0,01 0,90*** -0,02
Sektor Landsting 0,90*** -0,01 0,90*** -0,01 0,91 -0,03
Sektor Staten 0,82*** -0,01 0,84*** -0,01 0,78** -0,03
Slakt fem eller fler 0,98* -0,01 1 -0,01 0,92** -0,02
Andel sjuk AS 01 3,64 -0,15 3,35%* -0,15 3,70%* -0,31
P&verkan av korta sjuk-
skrivningar via egen familj 1,13*** -0,01 1,13%** -0,01 1,11%** -0,02
Paverkan av langa sjuk-
skrivningar via egen familj 1,20%** -0,01 1,18%** -0,01 1,26*** -0,02
Paverkan av korta sjuk-
skrivningar via partnerns
familj 1,04 -0,01 1,03*** -0,01 1,06™** -0,02
Paverkan av langa sjuk-
skrivningar via partnerns
familj 1,04*** -0,01 1,03*** -0,01 1,07*** -0,02
Kontroll f6r boendelan Ja Ja Ja
Observationer 1103 209 1103 209 1103 209
Pseudo R* 0,03 0,03 0,02

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p <0.05, p<0.01

"Sjukskrivningskulturens" interaktionseffekter

I tabell 5 och 6 presenterades resultatet att kvinnor 16per en gene-

rellt hogre risk att bli sjukskrivna dn man. Men finns det nagon
skillnad mellan méans och kvinnors kédnslighet for de sociala nor-

merna inom deras egna familjer? Resultaten i tabell 9 och 10 indi-
kerar att det fanns en statistisk sdkerstélld skillnad mellan kvinnors
och maéns risk att vara sjukskrivna ar 2002. Médn hade generellt en
marginellt hogre risk (2 procent) att vara sjukskrivna om minst en
person i deras egna familjer var sjukskriven ar 2001. Skillnaden ar
2007 var dock inte langre statistisk sdkerstdlld. Det fanns ingen skill-

56

Statistiska centralbyrin



Fokus pd niringsliv och arbetsmarknad Sjukskrivningar — ett sliktfenomen?

nad mellan de sociala normernas paverkan beroende pa individer-
nas fodelseland.

Universitetsutbildade individer tenderar att vara mer paverkade av
sina egna familjers sociala normer &r 2007, denna paverkan syns
dock inte for ar 2002. Som vi beskrev i inledningen finns det forsk-
ning som tyder pa att arbetares sociala nédtverk i storre utstrackning
bestdr av familjemedlemmar, medan tjansteméns sociala nétverk till
storre del bestar av personer med samma sociala bakgrund eller yrke.
I tabell 9 och 10 redovisas resultat som tyder péa att tjainsteméns™
paverkan av de egna familjernas tidigare sjukskrivningar dr hogre
an arbetares paverkan. Vi ser tydliga tecken pd att tjdnsteméan har en
hogre risk att vara sjukskrivna om minst en person i deras egna
familjer varit sjukskriven aret innan, risken var 10 procent ar 2007
respektive 5 procent ar 2002.

* Vi anvander oss av en grov gruppering for att klassa individer som arbetare eller
tjansteman. Grupperingen gors med hjilp av yrkesuppgifter fran yrkesregistret.
Individer med en SSYK-kod som bérjar pa 6, 7, 8 eller 9 samt koderna 511, 521, 5142
och 5226 raknas som arbetare, 6vriga klassas som tjansteman. Mer information om
yrkesregistret och SSYK finns under: www.scb.se/vrke respektive
www.scb.se/ssyk.
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9. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar
individens sjukskrivningar ar 2007. Redovisning av interaktions-
effekter av kon, fodelseland, utbildning och socioekonomisk grupp
9. Results of regressions, where a person reporting sick 2007 is the
dependent variable. Interactioneffects of sex, country of birth, education
and socio-economic group

Kén F-land Utb Yrke
Alder 20-40 0,76*** -0,01 0,76*** -0,01 0,76*** -0,01 0,72*** -0,01
Alder 41-55 0,71%** -0,01 0,71%** -0,01 0,71%** -0,01 0,69*** -0,01
Man 0,51*** -0,01 0,51*** 0 0,51*** 0 0,45*** 0
Fddelseland
Sverige 0,81*** -0,01 0,82*** -0,02 0,81*** -0,01 0,84*** -0,01
Smabarn (0-6
ar) 1,32%* -0,01 1,32%* -0,01 1,32%* -0,01 1,28*** -0,01
Utbildning univer-
sitet 0,58*** -0,01 0,58*** -0,01 0,56*** -0,01
Utbildning gymn. 0,79*** -0,01 0,79*** -0,01 0,78*** -0,01
Sektor privat 0,83*** -0,01 0,83*** -0,01 0,83*** -0,01 0,82*** -0,01
Sektor Landsting 0,96*** -0,01 0,96*** -0,01 0,96*** -0,01 0,93*** -0,01
Sektor Staten 0,81*** -0,02 0,81*** -0,02 0,81*** -0,02 0,80*** -0,01
Slakt fem eller
fler 0,98 -0,01 0,98 -0,01 0,98 -0,01 0,99 -0,01
Andel sjuk AS 06 3,95%** -0,21 3,95%** -0,21 3,95*** -0,21 3,86*** -0,21
Paverkan via
egen familj 1,18*** -0,01 1,21%** -0,04 1,15%** -0,03 1,11%%* -0,02
Paverkan via
partnerns familj 1,06*** -0,01 1,06*** -0,01 1,06*** -0,01 1,06*** -0,01
Paverkan egen
familj — man 0,99 -0,02
Paverkan via
egen familj —
fédd i Sverige 0,98 -0,03
Paverkan via
egen familj — utb
univ. 1,05* -0,03
Paverkan via
egen familj — utb
gymn. 1,03 -0,03
Tjansteman 0,56*** -0,01
Paverkan via
egen familj —
tjiansteman 1,10%* -0,02
Kontroll for
boendelan Ja Ja Ja Ja
Observationer 1029 420 1029 420 1029 420 1029 420
Pseudo R? 0,03 0,03 0,03 0,03

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p <0.05, p<0.01
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10. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar individens
sjukskrivningar ar 2002. Redovisning av interaktionseffekter av kon,
fodelseland, utbildning och socioekonomisk grupp

10. Results of regressions, where a person reporting sick 2002 is the dependent
variable. Interactionseffects of sex, country of birth, education and socio-economic

group

Koén F-land Utb Yrke
Alder 20-40 0,78*** -0,01 0,78*** -0,01 0,78*** -0,01 0,73*** -0,01
Alder 41-55 0,75*** -0,01 0,75*** -0,01 0,75*** -0,01 0,72*** -0,01
Man 0,48*** 0 0,49*** 0 0,49*** 0 0,43*** 0
Fddelseland
Sverige 0,83*** -0,01 0,82*** -0,01 0,83*** -0,01 0,86*** -0,01
Smabarn (0-6
ar) 1,29%** -0,01 1,29%* -0,01 1,29%* -0,01 1,26** -0,01
Utbildning univ 0,56*** -0,01 0,56*** -0,01 0,56*** -0,01
Utbildning gymn 0,80*** -0,01 0,80*** -0,01 0,79*** -0,01
Sektor privat 0,87*** -0,01 0,87*** -0,01 0,87*** -0,01 0,87*** -0,01
Sektor Landsting 0,90** -0,01 0,90*** -0,01 0,90*** -0,01 0,87*** -0,01
Sektor Staten 0,82*** -0,01 0,82*** -0,01 0,82*** -0,01 0,81*** -0,01
Slakt fem eller
fler 0,99 -0,01 0,99 -0,01 0,99 -0,01 0,99 -0,01

Andel sjuk AS 01 3,66 -0,15 3,66 -0,15 3,66 -0,15 3,565 -0,14
Paverkan via

egen familj 1,19 -0,01 1,19 -0,03 1,18*** -0,02 1,17 -0,01
Paverkan via

partnerns familj 1,05*** -0,01 1,05*** -0,01 1,05*** -0,01 1,05*** -0,01
Paverkan egen

familj — man 1,02* -0,01

Paverkan via

egen familj —

fédd i Sverige 1,01 -0,03

Paverkan via

egen familj — utb

univ. 1,01 -0,02

Paverkan via

egen familj — utb

gymn. 1,03 -0,02

Tjansteman 0,57** -0,01
Paverkan via

egen familj —

tjansteman 1,05%** -0,02
Kontroll for

boendelan Ja Ja Ja Ja
Observationer 1103 209 1103 209 1103 209 1103 209

Pseudo R? 0,03 0,03 0,03 0,03

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p < 0.05, p <0.01
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Hemstrom (1996) menar att man far socialt stod i dktenskapet i storre
utstrackning dn kvinnor. Utifran detta provar vi antagandet att part-
nerns familjs sociala normer har en storre inverkan pa mannens dn
pa kvinnornas sjukskrivningar. Fran tabell 11 kan vi utldsa att det
var en signifikant hogre risk att mén var sjukskrivna om ndgon i
partnerns familj har varit sjukskriven dret innan. Resultaten indi-
kerar att kvinnors sjukskrivningar paverkas av deras egen familjs
"sjukskrivningskultur", men inte av partnerns familjs. For man fanns
ddremot paverkan fran bade den egna och partnerns familj. Risken
att vara sjukskriven 6kade med 14 procent for bada aren om nagon i
partners familj var sjukskriven aret innan.

11. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar
individens sjukskrivningar ar 2007 och 2002

11. Results of regressions, where a person reporting sick 2007 and 2002 is
the dependent variable

Ar 2007 Ar 2002

Alder 2040 0,77** -0,01 0,78*** -0,01
Alder 41-55 0,71** -0,01 0,75*** -0,01
Man 0,49*** -0,01 0,46*** -0,01
Fodelseland Sverige 0,81*** -0,01 0,83*** -0,01
Smabarn (0-6 ar) 1,32%** -0,01 1,29%** -0,01
Utbildning univ. 0,58*** -0,01 0,56*** -0,01
Utbildning gymn. 0,79*** -0,01 0,80*** -0,01
Sektor privat 0,83** -0,01 0,87*** -0,01
Sektor Landsting 0,96*** -0,01 0,90*** -0,01
Sektor Staten 0,81** -0,02 0,82*** -0,01
Slakt fem eller fler 0,98 -0,01 0,99 -0,01
Andel sjuk AS t-1 3,95% -0,21 3,66*** -0,15
Paverkan via egen familj 1,18*** -0,01 1,19%** -0,01
Paverkan via partnerns familj 1,01 -0,01 0,99 -0,01
Paverkan egen familj — man 0,99 -0,02 1,02 -0,01
Paverkan via partnerns familj — partnern ar

kvinna 1,14%** -0,02 1,14** -0,02
Kontroll f6r boendelan Ja Ja
Observationer 1029 420 1103 209

Pseudo R* 0,03 0,03

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p <0.05, p<0.01
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Kanslighetsanalyser

Vi provar nu att exkludera partnern fran individens egen familj
samt att ta med slaktingarnas eventuella sjukskrivningar under
2005. Med hénsyn tagen till reflektionsproblemet, far inte individen
ha varit sjukskriven nadgon gang under aren 2004, 2005 och 2006.
Resultaten i tabell 12 pekar pa att storst inverkan pa individens risk
att vara sjukskriven har partnern, sedan den egna familjen och
minst inverkan har partnerns familj. Laggar vi sldktingarnas
sjukskrivningar ytterligare ett ar ser vi samma monster, men att
oddskvoterna ar lagre.

12. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar
individens sjukskrivningar ar 2007, efter paverkan via egen familj exkl.
partner och paverkan via partner

12. Results of regressions, where a person reporting sick 2007 is the
dependent variable. Influences by own family or partner

Modell 1 Modell 2

Alder 2040 0,77** -0,01 0,76*** -0,01
Alder 41-55 0,72%* -0,01 0,72*** -0,01
Man 0,48** 0 0,50*** -0,01
Fodelseland Sverige 0,87*** -0,02 0,84** -0,02
Smabarn (0-6 ar) 1,33 -0,02 1,30%* -0,02
Utbildning univ 0,56*** -0,01 0,57** -0,01
Utbildning gymn 0,77*** -0,01 0,78** -0,01
Sektor privat 0,83*** -0,01 0,83*** -0,01
Sektor Landsting 0,95** -0,02 0,95*** -0,02
Sektor Staten 0,82*** -0,02 0,83*** -0,02
Slakt 5 eller fler 1,01 -0,02 1 -0,02
Andel sjuk AS 06 3,73 -0,21 3,56*** -0,23
Paverkan via partner 2006 1,22%** -0,02 1,16** -0,02
Paverkan via egen familj 2006 1,14%** -0,01 1,10%** -0,01
Paverkan via partnerns familj 2006 1,05 -0,01 1,05%* -0,01
Paverkan via partner 2005 1,12%** -0,02
Paverkan via egen familj 2005 1,08** -0,01
Paverkan via partnerns familj 2005 1,03*** -0,01
Kontroll f6r boendelan Ja Ja

Observationer 893 531 811018

Pseudo R* 0,03 0,03

I modell 2 tas &ven de olika gruppernas sjukskrivningar for ar 2005 med, vilket innebar att
individer som varit sjukskrivna under 2004 plockas bort.

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p < 0.05, p <0.01
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Selektionsproblematiken

Inverkan av slaktingarnas tidigare sjukskrivningar pa individens
risk att bli sjukskriven skulle kunna vara resultatet av en selektions-
effekt. Det vill sdga att den finns endast inom vissa socioekono-
miska grupper eller slakter som har t.ex. ett visst levnadssitt och det
ar denna effekt som driver resultatet. Utifran denna ansats forsoker
vi analysera om det foreligger ndgon selektionseffekt. Socioekono-
miska grupper harleds oftast utifran yrkestillhérighet och utbild-
ning. Utifran var grova klassificering vet vi om individerna kan
betraktas som tjanstemén eller arbetare samt vilken utbildningsniva
de har.

I ett forsta steg berdknar vi andelen personer i individernas slakter
(partner, individens egen familj samt partnerns familj) som &r
tjanstemdn. Om andelen tjansteman overstiger 50 procent klassas
den som en tjanstemannaslédkt. Yrkestillhorigheten &r en funktion av
utbildningen. Ju hogre utbildningsniva individen har, desto storre
sannolikhet &r det att individen erhaller ett tjanstemannayrke. Vi
berdknar slaktingarnas medelutbildningsniva och grupperar slak-
terna i f6ljande kategorier: i) forgymnasial i7) gymnasial och iii)
eftergymnasial utbildningsniva. Vi utgar fran modell 1 i tabell 12
och ldgger till information om partnerns, den egna familjens och
partnerns familjs utbildningsnivaer samt om de klassas som tjanste-
maén eller inte. I tabell 13 presenteras resultaten av att konstanthalla
partnerns, den egna familjens och partnerns familjs utbildningsniva
och socioekonomiska grupp. Resultaten pekar pa att det, oberoende
av klasstillhorighet, finns spar av en "sjukskrivningskultur" till foljd
av sociala normer. Vi ser dock tydliga spar av att ju “béttre” socio-
ekonomisk bakgrund individens sldktingar har, desto lagre ér
sannolikheten att individen ska vara sjukskriven.

Resultaten i tabell 13 ger vid handen att utifrdn registerdata finns
det inga direkta indikationer pa selektionseffekter.
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13. Resultat av regressionsanalyser, dar den beroende variabeln ar
individens sjukskrivningar ar 2007, med hénsyn till utbildningsniva
och socioekonomisk grupp

13. Results of regressions, where a person reporting sick 2007 is the
dependent variable. Influences by level of education and socio-economic

group

Modell 3

Alder 20-40 0.76™** (0.01)
Alder 41-55 0.73*** (0.01)
Man 0.44*** (0.00)
Fodelseland Sverige 0.90*** (0.02)
Smabarn (0-6 r) 1.35*** (0.02)
Utbildning univ 0.73*** (0.01)
Utbildning gymn. 0.86*** (0.01)
Tjansteman 0.66™** (0.01)
Sektor privat 0.79** (0.01)
Sektor Landsting 0.96™* (0.02)
Sektor Staten 0.83*** (0.02)
Slakt fem eller fler 0.99 (0.02)
Andel sjuk AS 06 3.13"* (0.18)
Paverkan via partner 2006 1.19*** (0.02)
Paverkan via egen familj 2006 1.12%* (0.01)
Paverkan via partnerns familj 2006 1.04*** (0.01)
Partnern tjansteman 0.95*** (0.01)
Partner utb gymn. 1.01 (0.01)
Partner utb univ. 0.95*** (0.01)
Egen familj tjansteman 0.97*** (0.01)
Egen familj utb gymn 0.93*** (0.01)
Egen familj utb univ 0.87** (0.02)
Partnerns familj tjansteman 0.97*** (0.01)
Partnerns familj utb gymn 0.95*** (0.01)
Partnerns familj utb univ 0.93** (0.02)
Kontroll f6r boendelan Ja

Observationer 893 531

Pseudo R 0.03

Oddskvoter: Standardfel inom parenteserna och ’ p <0.10, ” p < 0.05, p <0.01

Slutsatser

En "sjukskrivningskultur" kan férekomma inom sldkten. Vi presen-
terar resultat som pekar pa att sldaktingars tidigare sjukskrivningar
okar individens risk att vara sjukskriven perioden efter. Risken att
vara sjukskriven dr hogre om ndgon av individens egna familje-
medlemmar har varit sjukskriven dret innan dn om nagon familje-
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medlem pa partnerns sida har varit sjukskriven. Det kan hanga ihop
med genetiskt arv och att beteende och varderingar i hog grad utfor-
mas under uppvaxten eller att individerna kan ha battre och nar-
mare kontakt med sina egna familjemedlemmar &n sin partners
familj. Vi ser samtidigt att individen ocksa har en risk att vara sjuk-
skriven om nagon familjemedlem pa partnerns sida dret innan varit
sjukskriven. Denna risk fanns dock enbart hos mén. En forklaring
kan vara att i de fall dar partnern dr en kvinna, dr formodligen
ocksé kontakterna med partnerns familjemedlemmar intensivare,
varfor de sociala normerna fran partnerns familj blir mer accep-
terade hos méannen @n hos kvinnorna.

Vi ser ocksa att risken att vara sjukskriven, givet att slaktingar har
varit sjukskrivna aret innan, ar storre om slaktingarna bor i samma
lan. Det geografiska avstdndet spelar sidkerligen stor roll fér hur
mycket kontakt individerna har med sina slaktingar och darigenom
ocksa for hur mycket sldktingarnas sociala normer paverkar indivi-
derna.

Det genetiska arvet kan spela en roll nér det géller sjukskrivnings-
historiken inom den egna familjen, men da vi 4ven har fatt signifi-
kanta statistiska samband mellan partnerns familjemedlemmars
tidigare sjukskrivningar och individen sjdlv, sa kan det finnas
beldgg for att dven den sociala interaktionen inom den egna famil-
jen paverkar individens risk att vara sjukskriven. En annan tolkning
av resultaten dr att individerna valjer partner som har liknande
varderingar och beteenden i form av t.ex. osunt levnadssatt, vilket i
sin tur kan generera sjukskrivningar. Fran ett registerperspektiv &r
det svart att 16sa selektionsproblematiken fullt ut. Vi &r medvetna
om att resultaten delvis kan vara en selektionseffekt, men utifrdn
vara registerdata finns det inga tecken pa nagon selektionseffekt
som driver resultaten. Det finns alltsa indikationer pa att sjukskriv-
ningar delvis kan uppkomma pa grund av den sociala interaktionen
mellan slaktingar.

Fortsatta kvantitativa studier skulle kunna bidra till ytterligare kun-
skaper om paverkan till f6ljd av de sociala normerna av sléktingars
tidigare sjukskrivningar. En intressant fraga dr om risken for att bli
sjukskriven forstarks om ett visst antal i familjekretsen under fore-
gaende period har varit sjukskrivna, dvs. om risken att vara sjuk-
skriven 0kar med det antal individer i familjen som har varit sjuk-
skrivna. Vidare skulle man mer ingdende behdva analysera om
familjemedlemmarnas sjukskrivningslangd paverkar individernas
sjukskrivningslangd.
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Det ar viktigt att komma ihag att det dr en ldkare som sjukskriver
och en handldggare pa Forsdakringskassan som godkanner sjuk-
skrivningen. Det vore dérfor av intresse att studera slaktingarnas
paverkan utifradn orsak till sjukskrivning.
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