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Arbetslivsinstitutet

Arbetslivsinstitutet dr ett nationellt kunskapscentrum som arbetar med arbetslivsfragor.
Pa uppdrag av Niringsdepartementet bedriver institutet forsknings- och
utbildningsverksamhet. Forskningen dr mangvetenskaplig och inriktad pa
problemomraden och utvecklingstendenser inom arbetslivet. I institutets uppgifter
ingar att sprida kunskap for att bidra till utvecklingen av en god arbetsmiljé och goda
arbetsforhallanden. Institutet har cirka 450 anstillda och finns pa sju orter i landet. For
mer information besok institutets webbplats, www.arbetslivsinstitutet.se



Forord

For nédrvarande bedriver Arbetslivsinstitutet forskning under temat Arbetsliv i storstad.
Temat omfattar forskning om aktuella fragor som berdr problem och méjligheter till
utveckling inom arbetslivet i storstdder. I forskningen ldggs stor vikt pa aspekter som
kon, klass, etnicitet, “ras” och sexuell ldggning for att undersoka orsaker till social
exkludering och inkludering.

Pa grund av den hoga sjukfranvaron bland invandrade kvinnor inom den offentliga
sektorn beslot Arbetslivsinstitutet ar 2002 att utfora en studie om invandrade kvinnors
arbetsvillkor, hilsa och sjukfranvaro. I detta syfte inleddes ett samarbete med Botkyrka
kommun som bedrev ett projekt kallat Friska processer, vilket ar en stor satsning pa att
forbittra arbetsmiljon och for att minska sjukfranvaron inom kommunen. Denna
rapport &r baserad dels pa intervjuer som vi genomfort med invandrade kvinnor som
var anstidllda inom Botkyrka kommun, deras chefer och politiker inom samma
kommun, och dels pa data som Botkyrka kommun insamlat inom ramen for Friska
processer. Denna rapport utgor en delrapport under temat Arbetsliv i storstad.

Rapporten har presenterats och diskuterats pa seminarier pa Arbetslivsinstitutet och
i Botkyrka kommun. Pa Arbetslivsinstitutet har kollegor och sakkunniga granskat
rapporten och bidragit med forslag till forbattringar. Vi har dven fatt synpunkter till
forbattringar fran anstillda inom Botkyrka kommun, dvs. fran dem som intervjuades i
studien, personalchefen, deltagare och ordféranden i mangfaldsradet, samt fran flera
andra praktiker som arbetar inom kommunen. Forhoppningen ir att de resultat som
presenteras 1 rapporten ska kunna bidra till att forbéttra invandrade kvinnors hélsa och
arbetsforhallanden bade inom den kommunala, offentliga och privata sektorn.

Ett stort tack till alla som deltog i studien och till personal och politiker 1 Botkyrka
kommun for ett bra samarbete.

Stockholm 2004

Sharareh Akhavan Carina Bildt
Forskningsassistent - Doktorand Docent
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INTRODUKTION

En aktuell rapport fran Statens offentliga utredningar (SOU 2002:5) visar att personer
som ér helarssjukskrivna och fortidspensionirer delvis har en gemensam profil. Den
bestar i att dessa personer ofta dr kvinnor som éar skilda, lagutbildade, fodda utomlands
och kommunalt anstéllda. En rapport fran Riksforsdkringsverket visar att andelen
fortidspensioneringar dr hogre bland invandrade kvinnor bade jamfort med infodda
svenska kvinnor och min och med invandrade mén (RFV 2001). Detta resultat har
bekriftats 1 en nyligen publicerad studie om ursprung och fortidspension (Gustafsson
& Osterberg 2004). En rapport fran Forsikrings Medicinskt Centrum (2000) visar
bland annat att sjukskrivningstalet dr hogre bland kvinnor med invandrarbakgrund 4n
bland totalbefolkningen och att kunskap om orsakerna till detta saknas i stor utstrack-
ning. Den senast utkomna litteraturéversikten om orsaker till sjukfranvaro visar att det
finns behov av mer forskning som har genus- och etnicitetsperspektiv pa sjukfranvaro
(SBU 2003).

I denna forskning har vi fokuserat pa arbetsvillkor, hilsa och sjukfranvaro bland
invandrade kvinnor utifran perspektiven klass, genus och etnicitet. Som geografisk
plats for studien valdes Botkyrka kommun, eftersom de forutsittningar som ir av
betydelse for studien finns vél representerade dir.

Botkyrka ér en av de storre kommunerna i Stockholms ldn med nistan 75 500
invanare. Av dessa har 36 procent utlindsk bakgrund (USK 2003). Kommunen bestar
av tva distinkt skilda delar, den norra och den sddra. Mellan dessa omraden finns det
stora skillnader i fraga om utbildnings-, arbets- och héilsoforhallanden bland invanarna.

» I norra delen ar utbildningsnivan bland invanarna liagre dn i den sodra delen.
Andelen personer som enbart har forgymnasial utbildning &r cirka 32 procent
1 norra Botkyrka och 19,3 procent i sodra. I norra Botkyrka har 8,7 procent av
invanarna minst tre ar eftergymnasial utbildning jaimfort med 13,6 procent i
den sodra delen.

» I norra delen &r arsinkomsten bland invanarna lagre dn i den sodra delen. I
norra Botkyrka dr medelinkomsten for kvinnor 129 500 kronor och for mén
164 600 kronor. I sddra delen dr medelinkomsten for kvinnor 187 200 kronor
och for mén 255 900 kronor.

> Fler invanare i den norra dn i den sodra delen &r beroende av socialbidrag. I
norra Botkyrka dr 13,6 procent av familjerna socialbidragstagare och 1 sddra
delen 3,5 procent.

» Andelen fodda utomlands eller barn som har fordldrar fodda utomlands &r
ungefir dubbelt sa hog i den norra delen som i den sodra. I norra Botkyrka &r
48 procent av invanarna fodda utomlands och 26 procent av barnen har minst
en foridlder som dr fodd utomlands. I sddra delen &r andelarna 18 respektive
17 procent.



» Fran 1996 till 2000 6kade sjukfranvaron med 20 procent i norra Botkyrka
och med 5 procent i sddra delen av kommunen. Ar 2001 var sjukfranvaron
55 procent hogre 1 norra Botkyrka &n 1 sddra.

Ar 2002 arbetade 5 747 personer inom Botkyrka kommuns cirka 250 enheter. De
anstilldas medelalder var 47 ar. Av dem som var anstéllda av Botkyrka kommun var
25 procent fodda utomlands och kvinnodominansen var stor, ndstan 80 procent var
kvinnor. Liksom i manga andra svenska foretag och organisationer hade sjukfranvaron
néstan fordubblats pa knappt 3 ar inom kommunen, fran néstan 5 procent ar 1997 till
cirka 9 procent 2002. Sjukfranvaron utgor ett ekonomiskt problem fér kommunen, dér
enbart sjuklonekostnaden under ar 2000 uppgick till drygt 30 Mkr.

Inom Botkyrka kommun pagar ett forandringsarbete som syftar till att forbattra
livskvaliteten och hélsotillstandet for manniskor som bor eller arbetar dér. Mot
bakgrund av den hoga sjukfranvaron bland kommunens anstillda har arbetsmiljofragor
fatt en hog prioritering inom kommunen. Kommunens malséttning &r att skapa “den
goda arbetsplatsen” genom att vidta hialsofraimjande atgarder pa arbetsplatserna.
Konkret innebir det att minska sjukfranvaron med 10 procent pa tva ar, varav med
4 procent under ar 2002.

Projektet Friska processer riktar sig till alla som arbetar i Botkyrka kommun — fran
ledning till medarbetare. Syftet r att forbattra trivseln pa arbetet och oka frisk-
nédrvaron. Med olika former av stod fran kommunledningen ska cheferna inom de olika
forvaltningarna forankra projektet bland medarbetarna. I chefernas uppgifter ingar att
verka for en bittre arbetsmiljo och arbetssituation for medarbetarna. Bland annat ska
samtliga medarbetare ha utvecklingssamtal och en kompetensutvecklingsplan, samt fa
stod i fragor som géller hélsa, kost och motion.



BAKGRUND

I detta kapitel presenterar vi bakgrundsinformation, de perspektiv som vi har anvint i
studien samt syftet med studien.

Bakgrundsinformation

Under de senaste decennierna har invandringen till Sverige varit mer omfattande &n
tidigare, samtidigt som fler av invandrarna ar flyktingar &n arbetskraftsinvandrare. Idag
ar Sverige ett heterogent och mangkulturellt samhille och en stor andel personer med
invandrarbakgrund dr aktiva pa den svenska arbetsmarknaden (Integrationsverket
2003, Buzalgo & Baksi1999). Den forsta och andra generationens invandrare utgor en
Okande andel av arbetskraften. Med forsta generationens invandrare menas personer
som dr fodda utomlands, och med andra generationens invandrare menas personer
fodda 1 Sverige som har minst en fordlder f6dd utomlands.

Den demografiska utvecklingen beriknas leda till att 30 procent av alla personer i
arbetsfor alder i Sverige ar 2020 kommer att ha sina rotter utanfor Sverige (Leijon &
Omanovic 2001). Ar 2003 var andelen sysselsatta personer i Sverige som var fodda
utomlands 60 procent. Ar 2001 var andelen sysselsatta kvinnor som var fodda 1 Afrika,
Asien eller Latinamerika cirka 35 procent for dem som bott i Sverige mellan 5-9 ar,
och mellan 60-65 procent for dem som bott i Sverige mer dn 20 ar (Integrationsverket
2003).

Sjukfranvaro

Aktuella forskningsrapporter har visat att invandrarkvinnor har samre hélsa jamfort
med totalbefolkningen. Till exempel &r andelen langtidssjukskrivna och fortids-
pensionerade hogre i denna grupp (Gustafsson & Osterberg 2004) och jamfort med
andra grupper lider invandrarkvinnor mer av svar dngslan, oro och angest (Folkhilso-
rapport 2003). Kunskaperna om orsakerna till detta dr langt ifran tillriackliga for att
preventivt arbete ska kunna bedrivas pa ett effektivt sitt.

I slutet av 1980-talet borjade den hoga sjukfranvaron och de omfattande fortids-
pensioneringarna bland invandrade kvinnor att uppmarksammas, framst pa grund av de
samhillsekonomiska konsekvenserna. Under 1990-talet hade kvinnor fodda utanfor
Sverige en sjukfranvaro som l1ag néstan 65 procent hogre jamfort med infodda svenska
kvinnor (Kindlund 1995). Studier som fokuserat pa specifika grupper, t.ex. utom-
nordiska invandrarkvinnor, har visat att skillnaderna kan vara dnnu storre. Ar 1988
hade till exempel invandrade kvinnor av sydeuropeiskt ursprung 82 sjukdagar per ar
jamfort med 28 sjukdagar per ar for infodda svenska kvinnor (Kindlund 1995). Det
finns ocksa oroande tecken pa en okande sjukfranvaro bland personer fodda i Sverige
med en eller tva fordldrar fodda utomlands. Orsakerna till detta dr mycket oklara och
darfor kan atgirder heller inte séttas in.



Arbetsvillkor

En mycket viktig faktor att ta hdnsyn till i samband med invandrade kvinnors hilsa ér
den segregerade svenska arbetsmarknaden, bade nir det giller etnisk bakgrund och
kon. Kvinnor som invandrade under 1970-talet arbetade ofta inom mansdominerade
sektorer pa arbetsmarknaden (Knocke 1999). Efter manga ars arbete med tunga,
monotona och slitsamma arbetsuppgifter har ett stort antal av dessa kvinnor fortids-
pensionerats (Knocke 1997). Denna bild har successivt fordndrats. Idag arbetar
invandrade kvinnor fran Afrika, Asien, Europa (ej Norden) samt Nord- och Mellan-
amerika oftast inom omraden som barnomsorg, dldreomsorg, hemtjinst, dagcenter,
serviceforetag, hotell- och restaurang samt detaljhandel. Nagra skillnader mellan olika
grupper av invandrarkvinnor som kan niamnas r att en storre andel kvinnor fran Afrika
och Asien arbetar inom hotell- och restaurang, och att en storre andel kvinnor fran
Asien arbetar inom detaljhandeln jamfort med invandrarkvinnor fran andra ldnder.
Inom vissa invandrargrupper arbetar kvinnor inom industrin i hogre grad &n infédda
svenska kvinnor (Hoglund 2002). Trots att invandrade kvinnor 1 Sverige 1 dag arbetar
inom ett storre antal yrken &n forut, sa kidnnetecknas arbetsvillkoren bland stora
grupper av dessa kvinnor av sma utvecklingsmojligheter och fysiskt krdvande
arbetsuppgifter. Detta tenderar bland annat att leda till inlasningseffekter, vilket
paverkar individers fysiska och psykiska hilsa (Knocke 1999, Alund 1994).

Arbetets villkor och organisering, och konsekvenser som detta kan leda till, dr
faktorer som flera forskare lyft fram som en mycket viktig orsak till den hoga sjukfran-
varon bland invandrade kvinnor. Ett tinkbart hot mot bade invandrade kvinnors och
mins arbetsvillkor och hilsa som lyfts fram 1 debatten dr utvecklingen av ”’slimmade”
organisationsformer inom arbetslivet (Aronsson 2001). I sin artikel skriver Aronsson
bland annat att: "Den moderna slimmade organisationen forefaller ocksa i stort sett
ofdrmogen att inforliva arbetskraft, som behdver introduktion och upplérning eller
personer som besitter specialkunskaper utanfor de gingse mallarna, exempelvis
invandrare.” Utifran befintlig forskning ar det svart att spekulera om vilken betydelse
olika arbetsorganisatoriska forhallandena har for den hoga sjukfranvaron bland
invandrade kvinnor.

En annan aspekt av invandrade kvinnors arbetsvillkor dr den oftast laga position
som de har i den befintliga organisationshierarkin. Forskning har visat att en 1ag
hierarkisk position i foretaget eller organisationen ar intimt forknippad med hog
arbetsstress (Noborisaka & Yamada 1995). Lag hierarkisk position pa arbetsplatsen
innebdr i regel brist pa makt 6ver sin egen arbetssituation. Ett uttryck for detta kan vara
att man kdnner sig tvungen att ga till arbetet trots att man &r sjuk. En studie utford pa
Volvo visade att manga anstillda med invandrarbakgrund gick till arbetet dven da de
var sjuka, eftersom de kiinde sig ’stamplade” att tillhdra en grupp som ofta blir sjuk. I
langden kan detta innebéra att de blir mer drabbade av forslitningsskador @n infodda
svenskar som inte upplever samma tryck och som har mer makt dver sin egen arbets-
situation (Paulson 1994). Eftersom den hierarkiska positionen i sig dr kopplad till vilka
mojligheter individer har att paverka sin arbetssituation bor invandrade kvinnors hoga
sjukfranvaro dven studeras utifran detta perspektiv.



Arbetsvillkor som &r karaktéristiska framforallt for invandrade kvinnor med
utomnordiskt ursprung dr tidsbegrinsade anstillningar (Hakansson 2002), svarighet att
fa arbete som motsvarar yrkeskompetensen, vilket framst giller hogutbildade kvinnor,
samt sdmre psykosocial arbetsmiljé och 16neutveckling jamfért med svenskfodda
kvinnor (Knocke 2003, de los Reyes m.fl. 2000). Paulson (1994) har visat att kvinnor
med invandrarbakgrund har littare att ’fastna” i monotona, tunga arbeten under lang
tid och att de har svarare att byta till ett béttre jobb jamfort med infodda svenska
kvinnor. En orsak till detta kan vara att invandrade kvinnor har ett mindre utvecklat
kontaktnit &n vad infodda svenska kvinnor har. Resultat fran senare tids forskning
visar att just den osdkra anknytningen till arbetsmarknaden som invandrade kvinnor
har kan leda till negativa hilsokonsekvenser, vilket kan vara en bidragande orsak till
den hoga sjukfranvaron bland denna grupp av kvinnor.

Rehabilitering

En annan viktig aspekt av invandrade kvinnors villkor 1 det svenska arbetslivet dr den
form av rehabilitering som de erbjuds nér sjukdom eller skada har upptritt. Darfor dr
det viktigt att diskutera @ven rehabiliteringsinsatser, eller brist pa sadana, i relation till
invandrade kvinnors hélsa och sjukfranvaro. Enligt Englund (1997) kan sjukskrivning
utan rehabilitering, eller sjukskrivning i véintan pa den ritta rehabiliteringen, i manga
fall leda till en livsstil som kénnetecknas av sjukdomsbeteende och langvariga och
aterkommande sjukskrivningsperioder.

Internationell forskning har visat att det finns diskriminerande inslag 1 rehabili-
teringssystemen. Harris (1997) visade 1 en amerikansk studie att kvinnor och fargade
av bada konen erbjods firre rehabiliteringsmojligheter 4n vita mén. Forklaringar till
detta som diskuterades var till exempel att sociokulturella skillnader kan paverka bade
lakaren och patienten, vilket kan leda till skillnader 1 erbjudanden om rehabilitering,
liksom vilken form av rehabilitering som accepteras.

I Sverige har skillnader 1 tilldelning av resurser nir det géller rehabiliteringsinsatser
kunnat pavisas mellan kvinnor och mén. I studier har framkommit att kvinnor oftare dn
méin erbjods arbetstraning pa samma arbetsplats dér de blev sjuka, och att mén oftare
dn kvinnor erbjods utbildningsmdjligheter som skulle kunna leda till ett annat arbete
(Marklund 1997, RFV 1997). Det har dven framkommit indikationer pa att samma
forhallande giller mellan invandrare och infodda svenskar. Kon, alder, yrke, diagnos
och etnisk bakgrund paverkade rehabiliteringserbjudandet. Kvinnor, dldre och invand-
rare erbjods, alternativt valde, mer sillan utbildningsinsatser. Fragan om vilka som
erbjuds utbildningsmdjligheter har tolkats som en selektion av de mer resursstarka
individerna for denna typ av rehabilitering (Forsdkrings Medicinskt Centrum 2000). I
en annan svensk undersokning (RFV 1996) diskuteras sidrbehandling och diskrimine-
ring av invandrare nér det giller rehabiliteringsinsatser. Framforallt afrikanska och
asiatiska langtidssjukskrivna invandrare, men dven sydeuropeiska invandrare, fick en
klart mindre andel av rehabiliteringsinsatserna dn andra grupper, dven da de hade ett
arbete att ga tillbaka till. Vad sarbehandling och diskriminering i friga om rehabili-



teringsinsatser kan ha for konsekvenser for invandrade kvinnors hilsa har dock aldrig
studerats.

Mangfald i arbetslivet

Mangfald ar ett begrepp som ofta dyker upp i dagens samhéillsdebatt. Under loppet av
nagra ar har forestidllningar om mangfaldens fordelar gjorts till en vision och nagot att
striva efter i samhillet. Inom arbetslivet syftar mangfald pa arbetskraft i form av
olikheter, sasom kon, alder, etnisk/kulturell bakgrund, klass, funktionshinder, sexuell
laggning, etc. Men mangfald inom arbetslivet syftar inte endast pa den kvantitativa
sammansittningen, utan dven pa att ovidkommande karaktéristika inte ska utgora ett
hinder for intrdde, medverkan, utveckling eller avancemang pa en arbetsplats.

Mangfaldsarbete handlar om att skapa en icke-diskriminerade och inkluderande
arbetsorganisation. For att skapa en sadan arbetsorganisation maste oftast chefernas
och medarbetarnas attityder och beteenden fordndras, liksom organisationsstrukturer
och olika processer inom verksamheten. Enligt Integrationsverket dr detta kidrnan 1 det
nya mangfaldsperspektiv som under senare ar kommit att bli vigledande i flera
nordiska ldnders integrationspolitik. Till skillnad fran den traditionella integrations-
politiken, som framforallt inriktades pa att utbilda och kvalificera invandrare, riktar sig
mangfaldspolitiken dven mot arbetsmarknadens efterfragesida. Integration ses som en
dubbelriktad anpassningsprocess, dir arbetslivet och samhillet i stort maste fordndras
for att kunna ta tillvara invandrarnas resurser pa bista sitt. Malet dr ett samhille och
arbetsliv som ir béttre for alla (Integrationsverket 2002).

Hur paverkar méangfaldsstrategier i arbetsorganisationer den psykosociala arbets-
miljon? Hur paverkar detta i sin tur invandrade kvinnors situation pa arbetsplatsen,
deras hilsa och i forlingningen dven deras sjukfranvaro? Ar 1999 skirptes lagen mot
diskriminering i arbetslivet pa grund av nationalitet eller etnisk bakgrund. Som ett
resultat av denna lag 6kade antalet d&renden som anmaéldes till diskrimineringsombuds-
mannen (Abrahamsson 1999). Tidigare forskning har visat att rasism och etnisk
diskriminering paverkar hilsan negativt och orsakar bade fysisk och psykisk ohilsa
(Karlsen & Nazroo 2002a). Dirfor dr det viktigt att studera hur rasism och etnisk
diskriminering pa den svenska arbetsmarknaden och pa arbetsplatser paverkar
invandrade kvinnors hilsa for att kunna vidta atgidrder som leder till en forbéttring av
deras arbetssituation, bittre hélsa och darmed ocksa minskad sjukfranvaro.

Etnisk bakgrund och hilsa

En annan viktig fraga som bor diskuteras i fraga om invandrade kvinnors arbets-
situation och hélsa &r relationen mellan etnisk bakgrund och hilsa. I en amerikansk
studie drogs slutsatsen att etnisk bakgrund i sig inte kan relateras till hilsa, utan skulle
snarare ses som ett uttryck for ett komplext samspel mellan kulturella, biologiska och
socioekonomiska faktorer (Oregon Health Trends 1996). Purnell m.fl. (1998) anser att
manniskor som ingar i olika etniska minoritetsgrupper i ett land har andra slags
erfarenheter 4n vad den dominerande gruppen i landet har. Dessa erfarenheter grundas
pa status, kulturell bakgrund, vistelseort, religion, utbildning eller andra faktorer som



funktionellt enar olika etniska grupper. Purnell m.fl. menar att ménniskors olika
etniska bakgrund kan ge upphov till en tydlig social uppdelning 1 samhillet som kan
forstas battre om dess centrala roll ses i en maktmatris. Denna matris utgar fran att
etnicitet 4r mer @n kulturella modeller. Det &r ett matt pa, och en aspekt av, makt eller
vanmakt. Hur denna aspekt pa social uppdelning i samhéllet paverkar invandrade
kvinnors hilsa och situation pa arbetsmarknaden har hittills endast studerats i ringa
omfattning.

Kulturella perspektiv pa sjukfranvaro

Skillnader i sjukfranvaro och fortidspension mellan olika etniska grupper i Sverige har
undersokts 1 relation till befintlig samhéllsstruktur och invandrares kultur och
ursprung. Gustafsson och Osterberg (2004) anser att ursprungslandet har blivit en allt
viktigare sjdlvstandig forklaring till sjukfranvaro och fortidspensionering. Andra
forskare (Riksforsdkringsverket 1996) anser att kulturella avstand inte kan anvéndas
som huvudforklaring till skillnader i sjukfranvaro och fortidspension mellan olika
etniska grupper som bor 1 Sverige jaimfort med infodda svenskar. Snarare menar de att
det finns tydliga indikationer pa att det dr de faktiska arbets- och livsvillkoren som
ligger till grund for dessa skillnader.

Studier om invandrade kvinnors hilsa

Medan fa studier har fokuserat pa sjukfranvaro bland invandrade kvinnor, har desto
fler fokuserat pa invandrade kvinnors hélsa. En studie fran Kanada (Oxman-Martinez
m.fl. 2000) visade att invandrarkvinnors hélsa paverkades negativt pa grund av
kombinationen av att de dr kvinnor, arbetare (ofta, men inte alltid) och invandrare,
samt pa grund av den sociala, politiska och ekonomiska situation de befann sig i.
Nagra av de faktorer som lyftes fram som karakteristiska for invandrade kvinnors
situation var tungt och lagavlonat arbete, brist pa sprakfiardighet, isolering, forlust av
det gamla sociala stodet och upplevelser av traumatiska hiandelser sasom tortyr,
valdtikt och misshandel. Trots detta dr det manga invandrarkvinnor som lér sig det nya
spraket och hittar ett arbete snabbare dn sina mén. Detta kan i sin tur paverka det
traditionella konsrollsmonstret i hemmet, vilket kan leda till problem inom familjen.

I USA har klass- och minoritetsperspektiv studerats 1 relation till invandrares hilsa.
Field m.fl. (1997) anser att invandrares hilsa paverkas av stress pa grund av
migrationen, materiell torftighet, lagavlonat yrke och effekter av diskriminering och
rasism. De tva sista faktorerna visade sig ha sirskilt stor betydelse for invandrares
hilsa, nagot som &r viktigt att beakta i kommande studier om orsaker till invandrade
kvinnors sjukfranvaro. Aven Parker m.fl. (2001) har tagit hiinsyn till bade klass- och
minoritetsperspektivet i deras studie. Denna studie visade att hilsotillstandet hos olika
etniska grupper i hog grad paverkades av faktorer som brist pa tillgang till sjukforsik-
ringar, svar ekonomisk situation och framforallt sjdlva invandrarstatusen. Forskaren
Sarah Payne (1991) anser att férhallandena pa arbetsmarknaden, klasskillnader och
rasism spelar storre roll for invandrade kvinnors hilsa dn konstillhorigheten.



Nir det giller svenska forhallanden har studier bland annat visat att familjestruktur,
etnisk bakgrund, vistelsetid i Sverige och yrkeskategori spelar en stor roll for sjukfran-
varon bland kvinnor med invandrarbakgrund (Kindlund 1995, RFV 1996). Till
exempel hade utlindska kvinnliga ldkare ett sjuktal (dvs. antal utbetalda dagar med
sjukpenning per sjukpenningforsikrad per ar, oavsett om det dr hela eller halva dagar)
som lag 13 procent dver svenska kvinnliga ldkares. Invandrade kvinnliga koksbitriden
och lokalvardare hade ett sjuktal som var cirka 60 procent hogre jamfort med svenska
kvinnor med samma yrken. Kindlund (1995) anser att orsaken till att &ven invandrade
kvinnor med hog utbildning och hog yrkesstatus har hogre sjukfranvaro jamfort med
svenska kvinnor med motsvarande utbildning och yrkesstatus kan vara kulturella
faktorer, familjeforhallanden och faktorer som ber6r invandrarskapet. En annan svensk
studie har visat pa samband mellan invandrade kvinnors ohélsa och lag utbildning,
dalig ekonomi, daliga kunskaper i svenska, otrygghet (i vid bemirkelse) och svag
kansla av sammanhang (Socialstyrelsen 2000). Detta tyder pa att dven sjédlva invandrar-
skapet och det som foljer med det 1 vid bemérkelse har stor betydelse for invandrade
kvinnors hélsa.

Perspektiv som anvinds 1 studien

Vilka dr de bakomliggande orsakerna till den hoga sjukfranvaron bland invandrade
kvinnor? Ar invandrade kvinnor speciellt utsatta i arbetslivet? Om s ir fallet, vad kan
forbattras pa arbetsplatserna for att minska deras sjukfranvaro?

I denna studie har vi studerat invandrade kvinnors arbetsvillkor, hélsa och sjuk-
franvaro utifran teorier om att det sker ett samspel mellan klass, genus och etnicitet
som paverkar hilsan (Kreiger 2001, Cooper 2002). Klass, genus och etnicitet dr de
faktorer som har varit mest framtriadande 1 forra seklets uppdelning av individer 1
industrisamhillet. Denna uppdelning &r en social konstruktion anknuten till tid och
plats. Samspelet mellan klass, genus och etnicitet varierar beroende pa situationen och
sammanhanget i fraga. Eftersom dessa tre faktorer inte enbart samspelar utan dven
skapar varandra blir effekterna mangfasetterade (Williams 2001).

Tidigare forskning har visat att social och ekonomisk ojimlikhet som understdds av
rasism dr en fundamental orsak till ohélsa bland etniska minoriteter. Nazroo (2003)
menar att det finns ett direkt samband mellan hélsotillstand och inkomst inom olika
etniska minoritetsgrupper.

Tva viktiga aspekter pa klass som tas upp i denna studie dr inkomst och yrkesstatus.
I fraga om genus har vi fokuserat pa makt 6ver sin egen livssituation, den kKons-
segregerade arbetsmarknaden, kvinnors dubbelarbete och utsatthet for olika typer av
exponering. Avseende etnicitet har vi fokuserat pa etnisk diskriminering och rasism i
arbetslivet.

Sammanfattningsvis anser vi att det finns behov av mer mangdisciplinir forskning
som kan ge en samlad bild som belyser komplexiteten 1 invandrade kvinnors arbets-
och livsvillkor for att uppna en djupare forstaclse om orsakerna till den hoga sjukfran-
varon bland invandrade kvinnor.



Syfte

Syftet med denna studie var att 6ka kunskapen om orsakerna till den hoga sjukfran-
varon bland invandrade kvinnor. Vi har ocksa haft som syfte att identifiera atgirder
som behover vidtas for att skapa en béttre arbetsmiljo och arbetsvillkor for invandrade
kvinnor, vilket skulle kunna leda till forbéttrad hélsa och ddrmed ocksa minskad
sjukfranvaro for denna grupp av kvinnor.



METODER

I detta kapitel presenterar vi de datainsamlingsmetoder som anvénts i studien, urvalet
till intervjuer och enkétanalyser, samt analysmetoder for intervju- och enkétdata.

Datainsamlingsmetoder

For att undersoka invandrade kvinnors arbetsvillkor och hélsa samt for att identifiera
atgdrder som praktiskt kan leda till forbattrade arbetsvillkor och bittre hilsa bland
invandrade kvinnor inom Botkyrka kommun och dirmed ocksd minska deras sjuk-
franvaro anvinde vi bade en kvalitativ och en kvantitativ metod.

Motiven bakom denna strategi att anvinda tva metoder dr att den ena metodens
svaga sidor ofta dr den andra metodens starka sidor. Genom att kombinera metoder kan
forskaren utnyttja fordelarna med varje metod och samtidigt ha kontroll dver nack-
delarna. Den kvalitativa metoden ir i stor utstrickning byggd pa information som
inhdmtas fran intervjuer. Kvantitativ information som inhdmtas via enkitunder-
sokningar anviands for att stodja resultaten som framkommer fran analyserna av
kvalitativ data och vice versa. Metodologiskt kombinerar forskaren olikartade metoder
som enkdt och intervjuer for att undersdka en och samma enhet (Mathison 1988).

Kvalitativ metod

I denna studie anvinde vi den kvalitativa metoden for att fa information om foérhallan-
den pa arbetsplatsen som de invandrade kvinnorna upplevde som skadliga for deras
hilsa, samt deras egna asikter om vilka hilsoframjande atgédrder som bor vidtas pa
arbetsplatsen. Pa samma sétt kunde vi ocksa ta del av chefers och politikers uppfatt-
ningar i dessa fragor. Morse och Field (1996) menar att den kvalitativa metoden bland
annat anvinds nér endast lite dr kiint om det fenomen som ska studeras. Forskaren
stiller sig fragor som ”Vad &r det som hédnder hir?” och undersoker systematisk och
forutsattningslost den aktuella miljon eller gruppen och later sina egna antaganden och
kunskaper “vara vilande”.

Med hjilp av intervjuer som datainsamlingsmetod kunde vi fa information om de
invandrade kvinnornas egna definitioner av hilsa och upplevelser av att vara kvinna,
invandrare och yrkesverksam. Vidare kunde vi fa information om vilken syn deras
chefer och kommunpolitiker hade pa arbetssituationen for de anstillda och vilka
atgirder de ansag borde vidtas for att forbéttra situationen pa arbetsplatserna. Genom
att anvinda halvstrukturerade intervjuer ges den intervjuade tillfille att aterge sina
upplevelser med sa lite styrning som mojligt av intervjuaren. Halvstrukturerade
intervjuer innebir att forskaren i forviag har bestamt ett visst antal fragor som ska
besvaras. Intervjuaren stiller ocksa direkta fragor och kan dndra ordval och
ordningsfoljd pa de fasta fragorna under intervjuns lopp (Morse & Field 1996).

10



For att fa en sa bred bild som mojligt om olika uppfattningar, attityder och
perspektiv genomforde vi intervjuer med medarbetare, chefer och kommunpolitiker.
Baserat pa intervjuerna identifierade och kategoriserade vi faktorer som var
betydelsefulla for arbetssituationen och hilsan bland de invandrade kvinnorna samt
identifierade atgiarder som bor vidtas for att forbéttra de invandrade kvinnornas
arbetssituation och hélsa och darmed minska sjukfranvaron.

Intervjufragorna utarbetades utifran perspektiven klass, genus och etnicitet baserat
pa teorier om att samspelet mellan dessa faktorer paverkar hilsan. Intervjufragorna
som stélldes till de invandrade kvinnorna handlade om:

e Bakgrundsinformation, t.ex. alder, civilstand och fodelseland.

e Vilka faktorer som de ansag kunde paverka hélsan positivt eller negativt i
relation till arbetslivet.

e Sjukskrivningar och bakomliggande orsaker.

e Arbetsvillkor, t.ex. 16n, fysisk och psykisk arbetsbelastning, delaktighet,
inflytande, friskvard och kompetensutveckling.

e Vilka hilsofraimjande atgiarder som de ansag bor vidtas pa arbetsplatsen.

¢ Diskriminering pa grund av etnicitet och kon.

Intervjufragorna som stélldes till chefer och politiker forbereddes utifran de resultat
som framkom fran intervjuerna med de invandrade kvinnorna. Intervjufragorna
handlade om de anstélldas arbetsvillkor och arbetsmiljo samt om resurser och problem
inom dessa omraden. Till politikerna stilldes dven en politisk fraga om att bevara eller
fordndra systemet som vidmakthaller nuvarande normer och virderingar om klass,
genus och etnicitet.

Intervjuerna holls under hosten 2003. Samtliga intervjuer utfordes i enlighet med
deltagarnas onskemal pa deras arbetsplatser under arbetstid. Intervjuerna varade mellan
45 minuter till en timme. Intervjuerna spelades in pa band och transkriberades direfter.
Tva av de invandrade kvinnorna som intervjuades ville inte att intervjun skulle spelas
in pa band, varfor istéllet noggranna anteckningar fordes.

Kvantitativ data

Med hjilp av den kvantitativa metoden kunde vi kategorisera forhédllanden sa att de
kunde omvandlas till kvantifierbara enheter samt undersoka hur olika variabler for-
haller sig till varandra (Denscombe 2000).

Kvantitativ data insamlades enligt f6ljande:

Medarbetarenkiiten. Ar 2003 genomforde Botkyrka kommun en enkitundersokning
pa samtliga forvaltningar och arbetsplatser inom kommunen. Enkéterna distribuerades
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till samtliga anstidllda inom kommunen. Foretaget Orangeinteraktive utférde forbere-
delsearbetet, distributionen och den statistiska bearbetningen av enkiten. Syftet med
enkiten var att fa kunskap om hur medarbetare och chefer upplevde sin psykosociala
och fysiska arbetsmiljo och vilka atgidrder de ansag behovde vidtas for att forbattra
och/eller fordndra situationen pa arbetsplatserna.

Sjukfranvarostatistik. Statistik om sjukfranvaro pa organisations- och arbetsplatsniva
inhdamtades for ar 2003 fran kommunens statistikavdelning (ASK). Vid denna tidpunkt
pagick ett arbete med att utveckla statistiken i syfte att bittre tillgodose behovet av
arbetsmiljoanalyser for olika nivaer i organisationen. Statistiken analyseras och
anvinds regelbundet for att sa tidigt som mojligt kunna identifiera och atgérda savil
arbetsmiljorisker som rehabiliteringsbehov.

Urval

Urvalet av personer som kom att inga i intervjuerna och enkitundersokningen utférdes
enligt foljande.

Urval till intervjuerna

I urvalet till intervjuerna valdes invandrarkvinnor med olika utbildningsbakgrund och
yrken som var anstéllda inom Botkyrka kommun, deras chefer samt tva kommun-
politiker.

Efter kontakt med personalutskottet i Botkyrka kommun kunde vi informera
cheferna for kommunens olika forvaltningar om studien. Urvalet till intervjuerna
gjordes pa fyra forvaltningar som hade hog langtidssjukfranvaro. De fyra forvalt-
ningarna var Tekniska och Service Kontoret, Utbildning och Arbetsmarknad, Vard och
Omsorg och Socialfoérvaltningen. Didrefter ordnades sa att vi fick tréffa cheferna pa
fyra olika arbetsplatser inom kommunen och de informerade sin personal om studien.
Vi triffade dem som var intresserade av att delta i studien och de fick da ytterligare
information om studiens syfte, intervjumetod och anonymitet. De som fortfarande var
intresserade av att delta i studien efter detta mote intervjuades.

Cheferna pa arbetsplatserna fick ocksa information om studien och intervjun och de
anmadlde sitt intresse att bli intervjuade. Politikerna fick information om studien via
personalutskottet och vara egna presentationer och de visade sitt intresse for att bli
intervjuade.

Studiegruppen kom att besta av 20 kvinnor med invandrarbakgrund som vid
tidpunkten for intervjun arbetade inom kommunen som lokalvardare (5), larare (5),
hemtjénstassistenter! (5) och boendestodjare? (5), samt fyra kvinnliga chefer och tva
manliga politiker. En av cheferna hade invandrarbakgrund. De fyra kvinnliga cheferna
som intervjuades arbetade inom forvaltningarna Tekniska och Service Kontoret

! De kvinnor som arbetade inom Hemtjinst (Vard och Omsorg) var vardbitriden och underskéterskor. I denna rapport kallar vi dem
for hemtjanstassistenter for enkelhetens skull.

2 Boendestddjare ger stod till den sokande for att hon/han ska kunna kinna sig tryggare i sitt hem och i sin ndromgivning och klara
av det som behovs for att kunna bo i sin egen bostad.
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(stadteamet), Utbildning och Arbetsmarknad (skolan), Vard och Omsorg (hemtjénst)
och Socialforvaltningen (boendestod). De tva manliga kommunalpolitikerna som
intervjuades hade beslutsfattande positioner.

Tabell 1 visar de intervjuade kvinnornas utbildningar, arbetslivserfarenheter 1
hemlandet och orsaken till migrationen. Tabell 2 visar de intervjuade kvinnornas
utbildningar och arbetslivserfarenheter 1 Sverige samt deras anstéllningsvillkor.
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Tabell 1. De intervjuade kvinnornas utbildningar och arbetslivserfarenheter i hemlandet och
orsaken till migrationen.

Antal inter- Utbildning i Arbetslivserfarenhet i | Orsak till migration
vjuade/yrke hemlandet hemlandet
5 lokalvardare Ingen (1) Ingen (3) Giftermal (5)
Grundskoleutbildning | Arbetare (1)
) Sommerska (1)

5 ldrare

Hogskoleutbildning (4)
Gymnasium (1)

Larare (5)

Flykting (2)

Giftermal (2)

Fodd i Sverige och har
fordldrar med
invandrarbakgrund (1)

Sommarjobbare (1)

5 hemtjéanst- Gymnasium (2) Ingen (2) Flykting (3)
assistenter Yrkesutbildning (3) Sjukskoterska (1) Medfoljde foréldrar (1)
Kallskanka (1) Annat skl (1)
Apotekare (1)
5 boendestddjare | Grundskoleutbildning | Forséljare (1) Flykting (3)
2) Lérare (1) Medfoljde forildrar (1)
Gymnasium eller Fritidsledare (1) Annat skl (1)
yrkesutbildning (3) Psykolog (1)

Tabell 2. De intervjuade kvinnornas utbildningar och arbetslivserfarenheter i Sverige samt
deras anstéllningsvillkor.

Socialtjinsten (1)

Antal inter- Utbildning i Sverige | Arbetslivserfarenhet i | Anstéillningsvillkor
vjuade/yrke Sverige
5 lokalvardare Svenska 2-18 manader |Lokalvardare mellan 3- | Fast anstéllning (3)
20 ar (5) Vikariat (2)
Diskare och arbetat pa | Arbetar dag och heltid
hotell (1) (5)
5 ldrare Universitet Lérare mellan 3-24 ar | Fast anstillning (5)
Lirarhogskola (&) Arbetar dag och heltid
Forskare (1) )
Tolk (1)

5 hemtjénst- Svenska Hemtjénstassistent Fast anstillning (5)
assistenter Vardbitride mellan 2-9 ar (5) Arbetar dag och heltid
Mentalskotare Paketerare (1) 4

Underskoterska Mentalskotare (1) Arbetar dag och deltid
Barnskotare Konditor (1) (D)
5 boendestddjare | Svenska Boendestodjare mellan | Fast anstéllning (5)
Mentalskotare 1-3 ar (5) Arbetar dag och heltid
Underskoterska Livsmedelsaffir (1) 4
Omvardnad Posten (1) Arbetar natt och heltid
Aldreomsorg (2) (D
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De intervjuade kvinnornas alder var mellan 30-58 ar. De flesta var gifta (17), tva var
ensamstaende med barn och en singel. Alla kvinnor utom tva hade barn. Majoriteten
hade barn under 18 ar som bodde hemma. De flesta av kvinnorna kom fran utom-
europeiska lander. Dessa lidnder var Iran, Irak, Indonesien, Bangladesh, Israel, Uganda,
Chile och Peru. De 6vriga kom fran Turkiet, Estland, Ryssland, Polen, Finland och
Frankrike. Kvinnorna hade bott i Sverige mellan 5-27 ar. En var fodd i Sverige och
hade foréldrar med invandrarbakgrund. I Tabell 3 visas de intervjuade kvinnornas
sjalvrapporterade sjukfranvaro for de senaste 5 aren.

Tabell 3. De intervjuade kvinnornas sjdlvrapporterade sjukfranvaro for de senaste 5 aren.

Yrkeskategori Aldrig 1-14 dagar3 15-30 dagar Mer édn 1
manad

Lokalvardare 1 1 1 2
Léarare 1 2 1 1
Hemtjénst- - 1 2 2
assistenter

Boendestodjare 2 2 1 -
Totalt 4 6 5 5

Urval till enkiitanalyserna

Vi bestdmde att urvalet till den kvantitativa delen av studien skulle besta av samtliga
medarbetare inom de forvaltningar som utvalts for intervjuerna, dvs. Tekniska och
Service Kontoret, Utbildning och Arbetsmarknad, Vard och Omsorg och Social-
forvaltningen, samt samtliga medarbetare inom forvaltningarna Barn och Ungdom,
kommunledningen och brandforsvaret.

Anledningen till att vi valde Tekniska och Service Kontoret, Utbildning och
Arbetsmarknad, Vard och Omsorg och Socialférvaltningen var att det var i dessa
forvaltningar som vi utférde intervjuerna. Dirmed kunde vi jimfora kvalitativ och
kvantitativ data med varandra och fa en djupare forstaelse om kvinnornas arbetsvillkor.
Forvaltningen Barn och Ungdom valdes pa grund av att sjukfranvaron var hog i denna

3 Enligt RFVs sjukfranvaromaétt riknas en sjukperiod pa 1-14 dagar som korttidssjukskrivning. En sjukperiod som inte avslutas fére
den 15:e dagen overgar till Forsidkringskassan for fortsatt utbetalning av sjukpenning fran socialforsékringen. Referens: RFV
Statisktik information IS-1 2002:3. Kort sjukfranvaro fjirde kvartalet ar 2001.
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forvaltning, att de flesta av medarbetarna var kvinnor (ca 70 procent) och att manga
kvinnor hade invandrarbakgrund (ca 20 procent). Brandforsvaret valdes pa grund av att
det gav oss mojlighet att jamfora en forvaltning som néstan bara hade manliga infodda
anstillda med forvaltningar som hade manga kvinnliga anstdllda med invandrar-
bakgrund och pa sa sitt fa en bredare bild av arbetsvillkoren pa de olika arbets-
platserna. Kommunledningen valdes for att jimfora arbetsvillkor mellan anstédllda som
har en hog position i organisationshierarkin med anstéllda som har en lidgre position.

Totalt ingick 2 837 personer i var studie, vilket utgor ca 90 procent av den totala
studiepopulationen som ingick i Botkyrka kommuns studie. I Botkyrka kommuns
studie ingick 3 201 personer som var anstédllda inom Botkyrka kommun, varav
77 procent var kvinnor (2 465). Andelen personer med invandrarbakgrund var
25 procent (800). Svarsfrekvensen, dvs. antal inkomna enkétsvar/antal medarbetare,
lag pa 56 procent.

En total svarsfrekvens pa 56 procent kan betraktas som en tillfredsstidllande svars-
frekvens vid en datainsamlingsmetod baserad pa pappersenkiter. Det finns dock en
risk for systematiskt bortfall, dvs. att resultatet for bortfallet skulle skilja sig fran
resultatet for de inkomna svaren. D& undersokningen var en totalunderskning finns
det inget urvalsfel, dvs. inga statistiska felmarginaler. Vid en urvalsundersokning kan
slumpen paverka resultatet, vid en totalundersokning finns ingen slumpfaktor. Ett sitt
att testa kvaliteten pa en totalundersokning &r att undersoka hur representativa respon-
denterna &r for hela malgruppen. Detta gors genom att jamfora respondenternas
fordelning, t.ex. ndr det géller kon och alder, med den verkliga fordelningen. Utifran
den information vi hade att tillga fran Botkyrka kommun om den verkliga fordelningen
har vi jamfort respondenternas fordelning nir det géller kon, alder, etnisk bakgrund,
forvaltningstillhorighet och anstéllningstid med den verkliga fordelningen. Hér
framkom ingen skillnad, vilket innebir att respondenterna ar representativa for hela
mélgruppen i dessa avseenden. Aven om vi har sikerstillt att det inte finns en skevhet
ndr det giller dessa avseenden, kan det finnas en skevhet som beror pa en variabel som
vi inte kdnner till. For att fa reda pa detta kridvs en vidare analys av bortfallet.

Tabell 4 visar antal anstillda inom de olika forvaltningarna som besvarade enkiten
uppdelat pa kon och etnisk bakgrund. Figur 1 och 2 visar korttidssjukfranvaro respek-
tive langtidssjukfranvaro ar 2003 i de utvalda forvaltningarna.

Medarbetarenkiten samt kategorisering av variabler fran medarbetarenkiten presen-
teras 1 Bilaga 1.
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Tabell 4. Antal anstéllda i de utvalda férvaltningarna som besvarade medarbetarenkiten
uppdelat pa kon och etnisk bakgrund.

Forvaltning Antal Antal miin |Antal Antal Totalt

infodda foddaiett |infodda kvinnor

méan annat land |Kkvinnor fodda i ett

annat land

Tekniska och 74 (0) 13 (7) 31(19) 63 (57) 181 (83)
Service Kontoret
(varav anstillda 1
stidteamet)
Barn och 126 47 868 237 1278
Ungdom
Vard och 42 41 404 211 698
Omsorg
Utbildning och 103 32 173 38 346
Arbetsmarknad
Socialforvaltning 39 20 160 35 254
Kommunledning 19 2 8 2 31
Brandforsvaret 46 1 2 0 49
Totalt 449 156 1 646 586 2 837
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Figur 1. Korttidssjukfranvaro ar 2003 i de utvalda forvaltningarna.
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Kdlla: Botkyrka kommuns statistikavdelning (ASK)

Figur 2. Langtidssjukfranvaro ar 2003 i de utvalda forvaltningarna
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Analysmetoder

Kategorisering av intervjudata

Holme & Solvang (1991) har utarbetat en helhetsanalysmetod for analys av insamlad
data, vilken vi anvinde i denna studie. Forsta steget innebér “val av tema eller
problemomrade” for att kunna jimfora de teoretiska uppfattningarna med det egna
empiriska materialet. Pa sa sitt kunde vi styrka/avstyrka vara teoretiska uppfattningar,
samt ta 1 beaktande de ytterligare uppslag som forekom i det empiriska materialet.
Genom att konkretisera de problemomraden vi valt ut kunde vi sedan “formulera de
fragestéllningar” vi ville arbeta med i fortsdttningen. Tredje fasen innebér en
’systematisk analys av intervjusvaren”. Vi lidste igenom varje enskild intervju flera
ganger. Vi noterade pa vilka sidor olika problemomraden omndmndes och identifierade
darefter olika nyckelord. Vi kodade pastaenden, klippte ut och sorterade dem utifran de
olika teman som vi valt. S& smaningom kunde vi féra samman flera koder till
kategorier. En jamforande analys av dessa kategorier ledde till att nagra kategorier
kunde slas ihop. I och med att kategorierna blivit definierade bearbetades innehallet i
varje kategori for att fa fram dess underliggande koder som i sin tur sammanstalldes i
grupper, sa kallade underkategorier. I det senare skedet av kategoriseringen kunde vi
urskilja en dimension som kunde knytas till fraigan om “egen definition av hélsa” och
som paverkade kategorierna och underkategorierna.

Analys av enkiitdata

Kvantitativ data analyserades genom statistiska bearbetningar och sammanstilldes i
tabell- och diagramform. Kategorisering av variabler fran medarbetarenkiten 2003
utfordes. Variablerna dikotomiserades, dvs. delades upp i ja- och nejfragor, ibland
utifran enstaka fragor, ibland utifran en sammanslagning av fragor (se Bilaga 1).
Oddskvoter som visar riskmattet, dvs. hur vanligt ett visst forhallande ar pa
arbetsplatsen, presenteras 1 tabellform. Samband mellan etnisk bakgrund och
arbetsvillkor analyserades genom att jimfora oddskvoter for infédda och invandrade
kvinnor. Samband mellan arbetsvillkor och forvaltningstillhorighet analyserades
genom att jamfora oddskvoter for kommunledningen och de fyra forvaltningar som
ingick 1 intervjuundersokningen. Resultaten av enkétanalyserna i tabellerna 8 och 9
presenteras med 90-procentiga konfidensintervall.
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RESULTAT

Nedan foljer en presentation av resultaten fran intervjuerna med de invandrade
kvinnorna, deras chefer och politikerna samt fran enkétundersokningen.

Resultat fran intervjuerna med de invandrade kvinnorna

Baserat pa intervjusvaren fran de invandrade kvinnorna identifierades 9 kategorier och
19 underkategorier. Tabell 5 visar en sammanfattning av de kategorier och under-
kategorier som identifierades. De nio huvudkategorierna &r 16n och yrkesstatus, fysisk
arbetsmiljo, psykiskt arbetsmiljo, antal anstillda, vikariesystemet, ledarskap, diskrimi-
nering, kvinnors dubbelarbete och mojligheter till friskvard och kompetensutveckling.
I analyserna framkom att en dimension, egen definition av hilsa, i sin tur paverkade
ovanndmnda kategorier och underkategorier.

Tabell 5. Dimension, kategorier och underkategorier som identifierades utifran intervjuerna
med de invandrade kvinnorna.

Dimension Kategorier Underkategorier
Egen defini- Lon och yrkesstatus Hogre 16n och yrkesstatus speciellt inom
tion av hilsa stadteamet, hemtjinst och boendestod

d Fysisk arbetsmiljo Arbetsbelastning och fysiska pafrestningar

Arbetsredskap och ergonomisk kunskap
Psykiskt arbetsmiljo | Inflytande 6ver arbetstid

Stress

Psykisk pafrestning

Kommunikation och kamratskap
Handledning

Antal anstéllda Mer personal for att minska
arbetsbelastningen

Vikariesystemet Ett bittre system for att minska
arbetsbelastningen och kunna sjukskriva sig
vid behov

Ledarskap Rittvis och jamlik behandling

Stdd och uppskattning fran cheferna
Kontakt mellan chefer och personal
Diskriminering Etnisk diskriminering

Prestationskrav

Konsdiskriminering

Kvinnors dubbelarbete | Att fa en balans mellan arbetet pa
arbetsplatsen och i hemmet

Mojligheter till Friskvard
friskvard och Kompetensutvecklingsplaner
kompetensutveckling
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I presentationen redovisas resultaten utifran de teman som framkom fran intervjuerna
och som 1 analyserna identifierades som kategorier och underkategorier. I presenta-
tionen av intervjuerna ingar kvinnornas egen definition av hilsa samt deras uppfatt-
ningar om vilka faktorer pa arbetsplatsen som paverkade deras hilsa negativt och vilka
atgdrder som borde vidtas for att forbittra hidlsan och arbetssituationen. Citaten som
presenteras r till viss del sprakligt justerade.

Egen definition av hilsa

De intervjuade kvinnornas egna definitioner av hélsa var olika.

Lokalvardarnas definition av hilsa berorde for det mesta arbetslivet, som att kunna
fungera, arbeta och trivas pa arbetet, och 6verhuvudtaget "att inte kdnna sig maktlos”.

Lararna nimnde "livsglidje” 1 sina definitioner av hilsa, liksom fysiskt och socialt
vilbefinnande samt socialt och politiskt engagemang.

Hemtjénstassistenterna definierade hilsa utifran fysiska faktorer som ”gympa, sova
bra, dta rdtt, orka mer”, psykiska faktorer som “inte stressa” och sociala faktorer som
“att man pratar med andra mdanniskor och festar med dem som kommer fran mitt
hemland eller kollegor”. Aven andra dimensioner som till exempel livskvalitet
nimndes.

Boendestddjarnas definition av hilsa betonade balansen mellan fysiska och psykiska
faktorer, men ocksa att ha tid for sig sjalv och “inte bara tinka pa andra hela tiden”.
Andra faktorer som nidmndes var "bra familjeforhallande, att kunna komma in i
samhdillet och gora nytta och att inte vara utanfor’.

Manga av de intervjuade kvinnorna inom de olika yrkesgrupperna nimnde ocksa
barnens fysiska och psykosociala vilbefinnande som en definition av hilsa.

Lon och yrkesstatus

De intervjuade kvinnorna som hade ldgst inkomst och yrkesstatus jaimfort med de
andra intervjuade kvinnorna var mest missndjda med sin 16n och yrkesstatus.

Lokalvardarna tyckte att hogre 16n och yrkesstatus skulle kunna forbéttra deras
arbetssituation och hilsa. En av de intervjuade kvinnorna som hade arbetat linge som
lokalvardare bade inom kommunen och pa andra arbetsplatser kiande sig nedvirderad
pa grund av sin yrkesstatus. Hon namnde att lokalvardare kiande sig “ordttvist
behandlade” och att deras arbete “rdknas inte som virdefullt, detta paverkar min
hélsa”.
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De intervjuade lokalvardarna namnde rdttvis [on” som en hilsofrdmjande faktor. En
lokalvardare som var mycket missnojd med sin 16n ansag att facket inte hjilpte dem i
16neforhandlingsfragor och att chefen bestiamde 16nen enligt sina egna regler och
bedomningar. Hon menade att om lokalvardarna blev sjukskrivna kunde det leda till
lagre arslon. ”Chefen siger att du har mindre i lon dn de andra for att du sjukskrev
dig.” Pa grund av forsorjningsbordan undvek lokalvardarna att sjukskriva sig dven da
de var allvarligt sjuka eller hade ont i kroppen. En lokalvardare uttryckte sig enligt
foljande:

”Blir jag sjuk en vecka och ligger hemma gar det bort 1 500 kronor och jag
behodver pengarna.”

Lararna ansag att de var underbetalda och att deras 16ner inte 1ag i niva med andra
jamforbara yrkesgrupper eller med hénsyn till studietid, alder och antal ar i yrket. En
larare menade att den laga 16nen “kompenseras pa ndgot sditt, t.ex. langsemester eller
att kunna kopa bocker”. Ingen av de intervjuade ldrarna var missndjda med sin
yrkesstatus.

Hemtjinstassistenterna var liksom lokalvardarna ocksa mycket missndjda med sin 16n
och yrkesstatus. Speciellt de som var ensamstaende tyckte att 1ag 16n var en faktor som
paverkade deras hélsa negativt. En av hemtjédnstassistenterna uttryckte sig enligt
foljande:

”Det dr svart att leva pa 16nen. Det dr sa manga rakningar som maste betalas och
om jag far 16neforhojning da minskar bostadsbidraget och jag hamnar pa samma
niva igen. Jag dr ensamstaende och kan inte jobba extra.”

Aven hemtjinstassisterna nimnde att ekonomiska problem var en orsak for att inte
sjukskriva sig. En hemtjinstassistent uttryckte sig enligt foljande:

”Jaaa ... man kommer ofta med virk till jobbet eftersom man inte har rad att
vara sjukskriven.”

De flesta av boendestodjarna ansag att lag 16n och yrkesstatus paverkade deras hilsa
negativt och att deras laga 16ner kunde leda till "utbrindhet”. Lag 16n och yrkesstatus
medforde att de “tappar lusten att utfora arbetet”. En av dem som var ensamstaende
uttryckte sig enligt foljande:

”Det gar inte att leva pa Ionen och dérfor jobbar jag extra natt pa en psykiatrisk

vardmottagning. Jag jobbar 2-3 nitter per manad. Jag maste gora det for att
klara mig ekonomiskt.”
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Fysisk arbetsmiljo

De intervjuade kvinnorna nimnde att arbetsbelastning och fysiska pafrestningar samt
brist pa arbetsredskap och ergonomisk kunskap var faktorer i den fysiska arbetsmiljon
som paverkade hilsan.

Arbetsbelastning och fysiska pafrestningar

Lokalvardarna upplevde sitt arbete som “mycket tungt och pdfrestande” pa grund av
arbetsuppgifter som innebar att bara, flytta eller lyfta tunga foremal. Dessutom ndmnde
de att antalet lokalvardare hade minskat kraftigt under de senaste aren och att arbets-
intensiteten hade okat. De ansag att det tunga och monotona fysiska arbetet hade lett
till allvarliga, negativa hilsoeffekter. En av lokalvardarna uttryckte sig enligt foljande:

”Jag har ont 1 axlarna och dr alltid trott. I Sverige kan vi bara stida, ett jobb som
paverkar hilsan allvarligt.”

En av lokalvardarna som arbetade som vikarie upplevde det som fysisk pafrestande att
lokalerna dér hon stiddade l1ag pa langt avstand fran varandra inom kommunen. Hon
ville hellre arbeta pa en plats istillet for att ga runt mellan olika platser och bli stressad,
trott och fa ont i knina.

Liararna upplevde att deras arbete var fysisk pafrestande pa ett annat sitt. De talade om
att deras arbete var anstringande for stimbanden och att det var mycket buller, dalig
luft i klassrummen, tunga dorrar som ska oppnas flera gangen under dagen och att det
inte fanns nagra korridorer som forenade de olika husen pa skolomradet.

Hemtjdnstassistenterna upplevde att deras arbete var fysiskt pafrestande och tungt pa
grund av arbetsuppgifter som innebar att lyfta och bira bade ménniskor och objekt. En
av hemtjédnstassisterna uttryckte sig enligt foljande:

” Arbetet dr fysiskt tungt och det ar slitsamt for kroppen att vrida och vinda sig 1
tranga utrymmen. Vi har gétt pa kurser men man kan inte tinka pa vad man

larde sig dér hela tiden.”

De som arbetade som boendestddjare var Gverens om att deras arbete inte var fysiskt
tungt.

Arbetsredskap och ergonomisk kunskap

Lokalvardarna namnde att det fanns behov av bittre arbetsredskap till exempel
stddvagn och hink” och ergonomisk kunskap sa att "’vi kan ldra oss hur vi ska lyfta och
béira”.
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Liararna nimnde att de aldrig hade fatt nagon information om ergonomi. De arbets-
redskap som ldrarna efterlyste var “vagn for att slippa béiira bocker” samt ”[ditta,
bdrbara mikrofoner for att kunna tala ledigare under lektionerna’.

Hemtjinstassistenterna nimnde att det fanns behov av bittre utrustning i form av
“arbetskldder vintertid och nya cyklar”.

Boendestodjarna nimnde att det fanns behov av “en tjdnstebil till for att minska
stressen’”.

Psykisk arbetsmiljo

De intervjuade kvinnorna ndmnde att inflytande over arbetstid, stress, psykisk
pafrestning, kommunikation och kamratskap samt handledning var faktorer i den
psykiska arbetsmiljon som paverkade hilsan.

Inflytande Over arbetstid

Lokalvardarna nimnde att de inte hade nagon mojlighet att paverka vare sig sin
arbetstid eller sina arbetsuppgifter. De borjade sitt arbete kl. 6:00 pa morgonen och
slutade kl. 14:30. Direfter for de hem for att ”laga mat och skota hemmet”.

Liararna ansag att de hade, atminstone i viss man, inflytande 6ver sin arbetstid och sina
arbetsuppgifter. Undervisningen var schemalagd och fo6ljde ldroplanen, men ldrarna
kunde bestdmma Over schemaldggningen, vilket gav dem "inflytande 6ver arbetstiden
och arbetssituationen”.

Hemtjénstassistenterna upplevde att de inte hade nagot inflytande vare sig dver sin
arbetstid eller sina arbetsuppgifter. En av hemtjinstassistenterna nimnde att ”jag har
kanske en kvart varje arbetsdag som jag kan bestimma over”. De som arbetade enligt
det s.k. 3-3 systemet var vildigt n6jda med det. 3-3 systemet innebdr att de arbetar

3 dagar mellan 8:00-17:00 och dr lediga 3 dagar, plus att de arbetar ytterligare15 dagar
per ar samt vissa helger enligt schema. En av dem som arbetade enligt 3-3 systemet
tyckte att "man hinner gora mycket och vila mellan arbetspassen”.

Boendestodjarna upplevde att de kunde paverka sina arbetstider och att de kunde

diskutera sin arbetssituation med sina kollegor och sin chef. En av boendestddjarna
namnde att "var och en har mojlighet att bestdmma over sitt eget schema’.
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Stress

Lokalvardarna namnde att stressen skulle kunna minskas genom att 6ka antalet
anstillda och genom att inte behova forflytta sig langa avstand inom stidomradet. En
av lokalvardarna uttryckte sig enligt foljande:

”Nar nagon &r borta stéller vi upp, delar pa hennes omrade och jobbar mer for
att spara pengar, men det dr svart att hinna med.”

Lirarna namnde att de upplevde stress pa grund av att de alltid maste vara koncen-
trerade och forberedda, att de maste reda ut konflikter mellan elever eller mellan elever
och ldrare, hog arbetstakt, mycket press och att ibland bli palagd extra arbetsuppgifter.

Hemtjinstassistenterna och boendestodjare nimnde att de upplevde stress da de var
tvungna att ta hand om alltfér méanga klienter under en viss tid. En av dem ansag att

“det behovs tid mellan klienterna for att aterhimta sig och gora ett bra jobb”.

Psykisk pafrestning

Lokalvardarna upplevde ingen storre psykisk pafrestning i sitt arbete.

Liararna upplevde psykisk pafrestning i arbetet pa grund av “elevernas negativa
instdllningar till lidrarna” och “brist pa stimulans i arbetsmiljon, till exempel sa finns
det inget forum for diskussion”.

Hemtjanstassistenterna upplevde sitt yrke som psykiskt betungande pa grund av
“kunder som brakar eller dr oerhort krdvande” och att "inte kunna skilja pa arbete och
hem och tinka pa klienter pa natten”.

En hemtjanstassistent som hade varit langtidssjukskriven ansag att de anstillda inte
hade nagot riktigt inflytande eller makt 6ver sitt arbete. Hon nimnde att det inte gick
att diskutera sin arbetssituation med chefen eller att ifragasitta chefens beslut och att
det skulle “vara ldttare om vi forstar varfor hon beslutar si eller sa”.

Boendestddjarna var 6verens om att deras arbete var psykisk pafrestande pa grund av
att de maste orka lyssna och vara med hela tiden. I deras arbetsuppgifter ingar att
stodja méinniskor som dr psykisk storda, att forbittra deras sjalvfortroende och att
hjdlpa dem att triffa andra méanniskor. Ibland kunde en boendestodjare ha flera svara
patienter pa en och samma dag. En av boendestodjarna uttryckte sig enligt foljande:

”’Man maste prata, forklara och hitta 16sningar hela tiden. Man maste vara
stark.”
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Kommunikation och kamratskap

Lokalvardarna ansag att det var viktigt med bra kommunikation och kamratskap pa
arbetsplatsen. De namnde ocksa att de inte hade haft nagon personalfest pa ldnge. En
av lokalvardarna uttryckte sig enligt foljande:

”En gang for 10 ar sedan akte vi med arbetet till Finland for nojets skull, det
vore kul om vi kunde gora nagot tillsammans igen.”

En av ldrarna ansag att de behovde mer tid till samtal och kommunikation sinsemellan.

Vi maste spara tid for att ha mer tid for dialog pa ett pedagogiskt sitt mellan
kollegor.”

Hemtjinstassistenterna onskade att de kunde ha mer kontakt med sina kollegor och
storre kamratskap pa arbetet. De ansag att det vore bra om gruppen nagon gang kunde
koppla av tillsammans pa ett annorlunda sitt, t.ex. genom att gora en resa tillsammans
over en dag darfor att om vi ldrde kinna varandra sa skulle vi kunna ha ett bdttre
samarbete”. En av hemtjédnstassistenterna ansag att hon och andra kollegor ibland hade
svart att umgas pa grund av familjetraditioner. Hon uttryckte sig enligt foljande:

”Kollegorna akte med bat till Finland, men inte jag for att min man gav mig inte
tillatelse att resa och manga andra kvinnor med invandrarbakgrund fick inte
heller folja med pa grund av deras mén. Ménnen séger: vad ska ni gora, vara
borta pa natten?”

En av boendestodjarna ansag att kommunikationen och kamratskapet pa arbetsplatsen
kunde forbittras genom att ”gora utflykter eller ga pa spa och vara tillsammans och ha
roligt utan att jobba”.

Handledning

Lidrarna ansag att det fanns behov av handledning for att "ldra sig hantera angest néir
man till exempel stdlls infor valdsamma situationer”. Som det var nu var lararna
tvungna att klara av allt sadant sjdlva utan nagon hjélp fran professionella handledare.
Lararna ndmnde att en ldrare kunde ha upp till 100 elever som hon eller han hade
individuella relationer med och de ”behdvde bearbeta dagliga situationer’.

Hemtjinstassistenterna ansag att det fanns ett stort behov av regelbunden handledning.
En av dem uttryckte sig enligt foljande:

Vi dr inga psykologer men maste vara det hela tiden. Det finns drenden som vi
behover prata om.”
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Boendestodjarna namnde att de hade handledning en gang i manaden, vilket de var
ndjda med.

Antal anstillda

De intervjuade kvinnorna inom samtliga yrkesgrupper uttryckte behov av personal-
forstirkning for att minska arbetsbelastningen.

En av lokalvardarna uttryckte sig enligt foljande:

”Om en person blir sjuk eller inte kommer till jobbet blir det tungt for alla
andra, det blir mer jobb for alla eftersom den personens jobb ska delas upp pa
andra. Vi behover extra hjilp nér det dr dags for storstddning.”

En av ldrarna ansag att det behdvdes mer hjdlp med administrativa drenden, t.ex. med
att "bestdlla bocker, fa nodvdandig information, pappersarbete och att kopiera”. Pa sa
sdtt skulle de fa mer tid till att koncentrera sig pa undervisningen. Dessutom ansag en
av lararna att det behdvdes en vaktmastare till i skolan ’sd att vi inte behdver springa
efter vaktmdstaren hela tiden”.

Flera av ldrarna ansag att det behovdes mer personal inom olika omraden. En av
lararna uttryckte sig enligt foljande:

”Speciallédrare, kurator och syster som jobbar heltid, man hinner inte prata med
elever som har problem, det dr viktigt att man kan héinvisa dem till en kurator.

Det behovs fler vuxna 1 skolan.”

Hemtjanstassistenter och boendestddjare talade ocksa om behov av mer personal. En
av boendestodjarna uttryckte sig enligt foljande:

”Det dr brist pa personal speciellt under sommaren eller nir nagra blir sjuk-
skrivna. Vi har ett begransat antal sommarvikarier pa grund av sparpolitiken.”

Vikariesystemet

De intervjuade kvinnorna nimnde att det behdvdes ett bittre vikariesystem for att
minska arbetsbelastningen och kunna sjukskriva sig vid behov.

Lokalvardarna ansag att det behdvdes fler vikarier som kunde avlasta den ordinarie
personalen da nagon blev sjuk. En av lokalvardarna uttryckte sig enligt foljande:

”Om jag inte kommer till arbetet blir det tungt for andra, de maste jobba mer.”
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Lirarna ansag att vikariesystemet inte fungerade som det skulle. De menade att de
maste halla kursplanen och om de blev sjuka kunde det bli ’jobbigt med att instruera
vikarier” och “mer arbete efterdt’. Losningen blev att “man tar Alvedon och kommer
hit och later eleverna jobba sjdlvstindigt och tar det lugnt”.

Hemtjdnstassistenterna uppgav att bristen pa vikarier ledde till att de inte sjukskrev sig
nar de var sjuka for da ” blir det mer jobb for andra” och att i ldngden leder det till
att man kollapsar”.

Boendestodjarna efterlyste ocksa ett bittre fungerande vikariesystem och fler vikarier.
De uppgav att det ofta var omojligt for dem att ga till tandlidkaren under arbetstid,
eftersom en del av personalen arbetade halvtid och nagra kunde vara sjukskrivna.

De som sjdlva var anstillda som vikarier hade ett annat problem. Pa grund av sin
otrygga anstillning hade de svart att sjukskriva sig nér de var sjuka, vilket de menade i
langden kunde leda till utbrandhet eller langtidssjukskrivning. En av lokalvardarna
som var vikarie uttryckte sig enligt foljande:

”Jag kan inte bara sjukskriva mig, jag dr vikarie och har jobb idag, men 1
morgon vet jag inte.”

Ledarskap

De intervjuade kvinnorna efterlyste bittre ledarskap 1 form av mer rittvis och jimlik
behandling av personalen, béttre stod och uppmuntran fran chefernas sida och mer
kontakt mellan chefer och personal.

Rittvis och jadmlik behandling

De flesta av lokalvardarna ansag att gruppen fungerade bra och att gruppledaren och
chefen var bra, allt éir bra”. En av lokalvardarna var inte verens med de andra om
detta. Hon uttryckte sig enligt foljande:

”Chefen behandlar inte personalen rittvist, vissa far mer for att de aldrig séger
emot chefen ... chefen ska behandla oss jamlikt, de som chefen tycker mest om
far battre 16n, kanske de smorjer chefen.”

Intervjuerna med lokalvardarna visade att det fanns konflikter bland personalen.
Angaende ledarskapet uttryckte sig en av lokalvardarna enligt foljande:

”Konflikter pa arbetsplatsen kan paverka hélsan negativt. Det dr mycket tjafs

hér. Gruppledaren forsoker ta hand om konflikter, men hon maste ldra sig att
hantera dem bittre.”
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Hemtjinstassistenterna var 1 stort sett ndjda med sin chef. En av hemtjinstassistenterna
ansag dock att chefen borde vara mer rittvis och ha en battre demokratisk instéllning.
Hemtjénstassistenten som hade varit sjukskriven under en lang period ansag att “all
ordttvisa som jag har sett pa min arbetsplats under 8 ar har paverkat min hdlsa”. Hon
fortsatte, “forut jobbade chefer pa filtet, triiffade kunder och visste vilka de var och
vad som behdvdes... Om de inte jobbar pa filtet tappar de verkligheten”. Dessutom
menade hon att de som arbetade som hemtjinstassistenter borde kunna “prata mer
oppet och siga vad vi tycker” och att chefen borde "tdla kritik”.

Liararna och boendestodjarna var nojda med sina chefer och ansag att de behandlades
rittvist och jamlikt.

Stod och uppskattning fran cheferna

En av lokalvardarna ansag att hennes chef inte visade uppskattning, scger inte ens
tack”.

Hemtjdnstassistenterna uppgav att det pa arbetsplatsen talades om att de borde fa “mer
och bdttre stod fran chefen” och att chefen borde visa mer omtanke och uppskattning
till exempel genom att sdiga att vi gor ett bra jobb”.

Liararna och boendestodjarna var nojda med sina chefer i fraga om stod och uppskatt-
ning.

Kontakt mellan chefer och personal

Lokalvardarna triaffade sina arbetsledare dagligen och de hade kontakt med sin chef
ndr det behovdes.

Hemtjinstassistenterna ndmnde att de skulle vilja ha mer kontakt med sin chef. De
triffade sina arbetsledare dagligen men inte chefen. En av hemtjinstassistenterna

uttryckte sig enligt foljande:

”Jag dr blyg och vill gérna prata med henne. Det idr jobbigt att vara blyg, jag vill
girna triffa henne ensam, har aldrig pratat med henne ensam.”

En annan hemtjinstassistent klagade 6ver bristen pa kontakt med sin chef:
”Jag vill paverka mer, triffa bistandsbedomare och chefen. Vi har aldrig mote
med dem, det vore bra om vi atminstone kunde ga igenom alla kunder till-

sammans. Jag vill diskutera dessa fragor med chefen infor alla andra kollegor.”

Lérarna och boendestodjarna var ndjda med sina ”lyhorda och stodjande” chefer.
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Diskriminering

I fraga om diskriminering framkom att flera av de intervjuade kvinnorna upplevde att
diskriminering pa grund av etnicitet och kon féorekom pa arbetsplatsen. Dessutom
framkom under intervjuerna att kvinnorna hade utarbetat egna strategier mot diskrimi-
nering och att de hade olika upplevelser av prestationskrav.

Etnisk diskriminering

En av lokalvardarna som kinde sig diskriminerad av sin chef uttryckte sig enligt
foljande:

“Hogsta chefen dr rasist, svarar inte pa mina fragor, skriker och blir arg, det dr

4 ar sedan jag diskuterade min 16n med henne. De behandlar mig sa har for att
jag dr invandrare, de siger att jag inte pratar bra svenska. Om det fanns ett annat
jobb skulle jag byta.”

Samma kvinna upplevde att det fanns en strukturell diskriminering i samhéllet:

“Det dr bara invandrare som stiddar, varfor jobbar inte svenskar som lokal-
vardare? Invandrarkvinnor kan inte forsvara sina rittigheter, det r precis som
pa slaveritiden da de anvénde svarta.”

En av ldrarna som upplevde att det forekom etnisk diskriminering pa arbetsplatsen
ansag att “det finns en dold rasism bland elever”. Hon kinde sig diskriminerad pa
grund av "uttal”, ”spraket” och “olika koder for att kommunicera”. Hon nimnde dven
att hon ibland kénde sig osédker pa om hon upplevt situationen ritt eftersom “ndr du
pratar om det sa sdger folk att du har missforstatt och da blir du sjdlv tveksam om du
har fattat situationen eller att du kanske har blivit missforstadd”.

En av ldrarna besvarade fragan om etnisk diskriminering forst med ett ”Nej”” och sedan
”Nej, men ...” och fortsatte ’jag ser inte sa mork ut, men mitt namn har ibland varit ett
medel for diskriminering”. En annan ldrare forklarade att hon forsokte att inte bli
ledsen nér hon blev diskriminerad. Hon berittade att ’elever kan sdga saker, t.ex. du
ldater som Mumin, men jag blir inte ledsen”.

Nagra av ldrarna kénde sig inte alls diskriminerade. En av ldrarna ansag att "det beror
pa ens bemotande” och en annan ldrare som kom fran ett europeiskt land menade att
“om man dr invandrare beror pa var man kommer ifran”. Samma kvinna vénde sig
mot intervjuaren som har invandrarbakgrund och sade att ’sadana som du har det svart
pd grund av situationen inom familjen, om de dr antisvenska och har svart att anpassa

9

sig”.
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Hemtjinstassistenterna ansag att det forekom etnisk diskriminering pa deras
arbetsplats. De hade hort fran infodd svensk personal att manga infodda svenska
klienter “inte vill ha invandrarpersonal”. Diskrimineringen kunde till exempel handla
om att anstillda med invandrarbakgrund fornedrades. En av hemtjédnstassistenterna
berittade att "om ndagot gar snett i samhdillet eller hemma hos dem dr det alltid
invandrarnas fel”. En annan hemtjédnstassistent hade ként sig fornedrad nér "en kund
en gang fragade mig om jag kan ldisa”.

Nagra av hemtjinstassistenterna var troende muslimer och bar sloja. En av dem kinde
sig diskriminerad av sina klienter och berittade att "en gang frdagade en kund mig
varfor jag har duk pa huvudet’. Denna kvinna anvénde sig av en strategi som innebar
att ’jag brukar ta av min sldja ndr jag gar till kvinnliga kunder, det dr ldttare att till
exempel stida och duscha dem utan sloja”.

Aven nigra av hemtjinstassistenterna besvarade frigan om etnisk diskriminering forst
med ett "Nej” och utvecklade sedan sina svar genom att forklara sina strategier mot
diskriminering. En hemtjinstassistent forklarade att ”jag kédnner mig inte som
utldnning, jag dr mer halvsvensk”. En annan berittade att “vissa svenskar kan séiga
ndgra ord ... alltid ndr man kommer till ett annat land och om nagon gor nagot daligt,
sdger folk att utlinningar gor sd och sa men ... det finns lite mer mot morkhyade tjejer,
sdrskild fran dldre”.

En hemtjinstassistents strategi gick ut pa att “’scga till arbetsledaren att jag gar inte till
den kunden ldngre”. En annan hemtjinstassistent forsokte hitta forklaringar till
klienternas beteende, till exempel “de dr gamla och forstar inte” eller ”jag bryr mig
inte och tycker synd om dem”. En annan hemtjinstassistent berdttade att "min strategi
dar att inte bli ledsen”.

Nagra av boendestddjarna besvarade fragan om de upplevt etnisk diskriminering pa
arbetsplatsen med ”Nej, absolut inte”. Andra borjade med att sdga ”Nej” och fortsatte
sedan till exempel med att beritta ”jag har blivit lite diskriminerad”. Orsaken till
diskriminering kunde vara spraket, "till exempel ndr man skriver en rapport eller att
man kan bli missforstadd i konversationer”, eller att vissa kollegor eller patienter
anvinde “fel ord, till exempel neger”.

Strategier som boendestodjarna anvdande mot etnisk diskriminering kunde vara att sdga
emot, till exempel “ingen far behandla mig sa hdr, jag dr inte tystlaten, jag sdger vad

jag tycker”. Andra kunde ta pa sig skuld, som att ’ibland kéiinner jag att de tycker att vi
kommer hit och tar deras plats pa jobbet, det dr en naturlig reaktion fran svenskarna’.

Prestationskrav

Lidrarna ansag att det stdlldes hoga prestationskrav pa invandrarkvinnor bade fran
arbetsgivare, samhdllet i stort och fran kvinnorna sjilva.

31



En av ldrarna upplevde att kvinnor med invandrarbakgrund “mdste vara mycket
duktigare och kunna mycket mer dn infodda for att kunna na samma position”. Lararna
var Overens om att kvinnor med invandrarbakgrund har en pressad situation eftersom
de bir pa tva kulturer och kan ha problem med spraket. En av ldrarna ansag att “’innerst
inne kan man fa en kdnsla av att man inte blir accepterad av svenskar, den kéinslan

>

tar’.

En av de intervjuade ldrarna ansag att invandrade kvinnor "undermedvetet vill visa att
daven om jag dr invandrare, sd hir mycket kan jag ... detta kan skapa frustration och
upplevas som hot fran infodda kollegors sida”. En annan ldrare ansag att invandrar-
kvinnor kinner ett inre krav att prestera mer, vilket "kan ha med sjdlvkdinsla att gora”.

En av de intervjuade ldararna som ursprungligen kom fran ett europeiskt land nimnde
att hon inte kdnde igen sig i fragan.

Hemtjénstassistenterna hade olika asikter om prestationskrav. En del av dem ansag att
de hade hoga prestationskrav, andra inte. En av dem som tyckte att hon inte hade hoga
prestationskrav namnde att ”jag kan mitt jobb och har arbetserfarenhet’, och en av
dem som tyckte att hon hade hoga prestationskrav ndmnde att ”jag har alltid haft hoga
krav pa mig sjdlv’.

En av boendestodjare ansag att hon hade hoga prestationskrav, “inte for att bevisa
nagot, men for att utvecklas”. En annan av boendestodjarna ansag att invandrarkvinnor
hade hoga prestationskrav och att problemet var att de hade svart att ldra sig koderna
pa en svensk arbetsplats. Samma kvinna tyckte att invandrade kvinnor garderar sig pa
arbetsplatsen, visar inte sitt riktiga jag och vagar inte séga sina asikter. Dessutom
maste de ldra sig att “sdga vad man tycker pa ett diplomatiskt sdtt, vaga kommunicera
men inte braka annars uppfattas man som kaxig”. Vidare ansag hon att om man inte
anvinder dessa strategier "da klarar man sig inte i svensk arbetsmiljo”.

En annan av boendestddjarna uttryckte sig enligt foljande:

”Jag skiter 1 vad andra tycker men sjdlvklart anstridnger jag mig nér det géller
klienter.”

Konsdiskriminering

Ingen av lokalvardarna ansag att de blev diskriminerade pa grund av kon.
Nagra av ldrarna ansag inte heller att de blev diskriminerade pa grund av kon. En av

dem jamforde Sverige med andra ldnder och sade att 1 Sverige har kvinnor mer plats i
arbetslivet och att "hdir dir vi bortskimda”.
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En av ldrarna ansag att kvinnor 6verhuvudtaget hade svarare att fa arbete och att de
hade ldagre 16n, men att “personligen har jag inte ligre lon dn mina manliga kollegor
och jag fick det arbete som jag sokte”.

En av ldrarna ansag att hon var konsdiskriminerad pa sin arbetsplats pa grund av
“lonen och kvinnliga arbetsuppgifter”’. Samma kvinna upplevde att hon blev starkare
diskriminerad pa grund av sina ideologiska standpunkter &n pa grund av kon eller
etnicitet.

Nagra av hemtjinstassistenterna uppgav att de inte hade upplevt konsdiskriminering pa
arbetsplatsen, men en av dem sade “nej, inte hdr, men pa andra jobb”.

En av hemtjénstassistenterna besvarade fragan om konsdiskriminering forst med ett
”Nej” och berittade darefter att "manga gamla vill forsoka att tafsa pa oss, de vill ge
dig en tusenlapp och sdger kom och sov med mig, kom och drick en kopp kaffe med
mig och titta pd porr med mig, man mdste vara stark”. Den hir typen av problem 16ste
de genom att tala om det i arbetsgruppen och nista gang det var dags att besoka en
sadan klient foljde en annan hemtjinstassistent med som stod.

Nagra av boendestodjarna uppgav att de inte hade upplevt konsdiskriminering pa
arbetsplatsen. De trodde att det kunde bero pa att de “inte har nagot arbete med hog
befattning” eller att de “arbetar pa en kvinnodominerad arbetsplats”. En av boende-
stodjarna som kénde sig konsdiskriminerad av sina manliga kollegor undrade om “de
behandlar svenska kvinnor ocksd pa det hdr sdttet”.

En av boendestodjarna berittade att hon hade upplevt konsdiskriminering pa en annan
forvaltning inom kommunen:

”Nar jag arbetade pa Socialforvaltningen sa svenska killar som jobbade dir till
exempel att invandrarkvinnor kan inte det hér, ett konstigt overbeskyddande. De
sa, du kan inte gora det hir, till exempel skriva en rapport. De behovde kénna
sig sjdlva duktiga och kunniga genom att pa ett fint sétt sdga att jag inte duger,
nagon sorts smygsexismrasism.”

Kvinnors dubbelarbete

Kvinnors dubbelarbete dr nagot som giller bade invandrade och infédda kvinnor och
under intervjun tog flera av de invandrade kvinnorna upp denna fraga. De undrade om
det fanns nagra hilsoframjande atgirder som kunde vidtas i arbetslivet for att detta
dubbelarbete skulle kunna underlittas, eftersom de ansag att dubbelarbetet paverkade
deras hilsa negativt. Detta géllde framforallt de kvinnor som var ensamstaende med
barn som bodde hemma. De som var gifta och hade smabarn berittade att deras min
inte kunde hjilpa till i hemmet till exempel pa grund av att han arbetade skift eller natt.
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Lokalvardarna upplevde dubbelarbetet som tungt och en av dem hade kénslan av att
vara i fangelse och bara jobba, hir och hemma’. Enligt en av dem innebar det
“mycket jobb som jag maste gora ensam’.

De flesta av ldararna hade vuxna barn. En av dem som hade barn under 18 ar uppgav att
hon hade "en forstaende och stodjande man hemma”, vilket underlittade hennes
dubbelarbete.

Hemtjénstassistenterna, bade de som var gifta och ensamstaende, uppgav att dubbel-
arbetet paverkade deras hilsa negativt. En av hemtjinstassistenterna berittade att hon
hade fatt rekommendationer fran en ldkare att motionera pa grund av hogt blodtryck,
men

“nar jag kommer hem fran jobbet orkar jag inte gora nat mer, jag dr helt slut
men det gar inte att vila, barnen vill ha mat och tillsyn. Jag &r trott, helt slut, har
ingen tid for mig sjilv. Det dr mycket tufft.”

Nagra av boendestodjarna namnde att dubbelarbetet skapade stress och att det var en
viktig faktor som paverkade hélsan negativt. En av boendestddjarna som hade tva sma
barn uttryckte sig enligt foljande:

”Nar det blir kaos, stress, rorigt — da mar jag daligt. Till exempel om jag vaknar
for sent pa morgonen, barnen maste &ta frukost och sedan springer jag till dagis
och sedan till taget. Nar jag kommer till jobbet skriker folk och dr pa daligt
humor.”

Mojligheter till friskvard och kompetensutveckling

Denna del i studien omfattar tva aspekter som ingéar i projektet Friska processer som
kommunen bedriver for att forbéttra hilsa och arbetsmiljo 1 Botkyrka. Den ena
aspekten ar friskvard, vilket innebér att varje anstidlld inom kommunen erbjuds en
timmes friskvard i veckan under arbetstid samt ekonomisk bistand till alla anstéllda
inom kommunen som vill delta i nagon form av friskvard. Den andra aspekten dr
kompetensutveckling, vilket innebér att varje anstilld inom kommunen tillsammans
med sin chef ska diskutera och utarbeta en plan for individuell kompetensutveckling.

Friskvard

De flesta av lokalvardarna som intervjuades deltog i nagon form av friskvard. De flesta
av dem uppgav att de gick pa gymnastik en gang i veckan pa arbetstid och att de hade
tillgang till massage. Ingen av lokalvardarna visste nagot om det pagaende projektet
Friska processer.
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Lidrarna anvinde sin timme i veckan for friskvard till att promenera, cykla eller simma.
Liararna hade hort talas om Friska processer, men de visste inte sa mycket om det.

Samtliga hemtjédnstassistenter nimnde vikten av att trina. De var medvetna om att
eftersom de lyfter och bir sa mycket i sitt arbete sa 6kar risken for virk och forslit-
ningsskador 1 rorelseorganen om de inte trinar. Trots detta uppgav de flesta av dem att
de inte trinade regelbundet eftersom de hade svart att fa tid till det.

Flera av hemtjédnstassisterna ansag att timmen for friskvard borde kunna utnyttjas pa ett
battre sitt. De berittade att for 10-12 ar sedan hade de en egen ldkare och sjukgymnast
som de kunde triffa 1-2 ganger om aret. Dessutom kunde de ga pa styrketrdning gratis
10 ganger om aret. Hemtjédnstassisterna uttryckte en onskan om att fa tillgang till en
anldggning dir de kunde ha gemensam gymnastik minst en gang i veckan. En av
hemtjinstassistenterna som hade lang arbetserfarenhet uttryckte sig enligt foljande:

”Jag dr 40 men det finns tjejer som dr 20-23 som har ont i ryggen. Vissa ir lata
eller sa dr de inte vana att gympa eller styrketrdna. Arbetsgivaren maste pa nagot
sitt se till att alla styrketrdnar och far starka muskler for att kunna klara av
jobbet. Sa kan man minska sjukskrivningarna. Det borde vara obligatoriskt att
personalen trinade pa arbetstid, bésta séttet vore att organisera traningen sa att
alla kan delta.”

Majoriteten av hemtjénstassistenterna visste inte ndgot om Friska processer.

Boendestodjarna uppgav att de utnyttjade friskvardstimmen da det fanns tillrdckligt
med personal. De tyckte att det fungerade bra med planeringen och de tog hinsyn och
anpassade sig till varandra. De flesta av boendestodjarna anvinde friskvardstimmen till
att ga pa styrketraning, simma, promenera eller gymnastisera. Majoriteten av de
intervjuade boendestodjarna visste inte nagot om Friska processer.

Kompetensutveckling

Ingen av lokalvardarna som intervjuades hade gjort upp nagon plan for kompetens-
utveckling vare sig individuellt eller kollektivt och ingen visste heller nagonting om
det. En av lokalvardarna berittade att hon hade gétt pa spraktraningskurs, men hon
orkade inte fortsitta med det eftersom hon var for trott nér hon var dér och kunde inte
ldra sig nagot.

Lérarna var ganska ndjda med sina kompetensutvecklingsplaner och de mojligheter
som erbjods. De var ocksa sjidlva aktiva med att soka ekonomiskt stod fran olika hall.
De kunde till exempel soka stipendium och ga pa kurser, studiebesok och seminarier
bade i Sverige och utomlands. En av ldrarna hade synpunkter pa planeringen av
kompetensutvecklingen. Hon tyckte att det borde finnas nagon form av kontroll-
mekanism som tog hénsyn till brister och resurser pa individuell niva.
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”Jag vill att kompetensutvecklingen planeras enskilt for varje ldrare med hinsyn
till hennes brister och resurser.”

Hemtjénstassistenterna uppgav att de inte hade nagon individuell plan fér kompetens-
utveckling. Nagra gick pa kurser och nagra ville gidrna utveckla sin kompetens genom
att vidareutbilda sig till underskoterska, men de uppgav att det inte fanns ndgon
mojlighet till det. En av hemtjinstassisterna nimnde att det radde brist pa ekonomiska
resurser for kompetensutveckling:

”Jag vill gdrna ga pa kurser men det finns inte resurser. De sdger att det finns
700 kronor per person per ar. Jag skulle vilja ga pa datakurs och fa farsk
kunskap om omvérdnad.”

Boendestddjarna hade inte heller gjort upp nagon individuell plan fér kompetens-

utveckling och de hade inte deltagit i nagra kurser under aret. Boendestddjarna uppgav
att de skulle vilja komplettera sin utbildning inom psykiatri eller kunna skaffa korkort.
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Resultat fran intervjuerna med chefer

Baserat pa intervjusvaren fran cheferna inom de fyra olika forvaltningarna Tekniska
och Service Kontoret (stidteamet), Utbildning och Arbetsmarknad (skolan), Vard och
Omsorg (hemtjdnst) samt Socialférvaltningen (boendestdd) identifierades 5 kategorier
och 11 underkategorier (Tabell 6). Huvudkategorierna ir arbetsvillkor och arbetsmiljo,
resurser, budgetfordelning, rehabilitering samt kulturell situation och familjesituation.

I presentationen redovisas resultaten utifran de teman som framkom fran intervjuerna
och som 1 analyserna identifierades som kategorier och underkategorier. Citaten som
presenteras r till viss del sprakligt justerade.

Tabell 6. Kategorier och underkategorier som identifierades utifran intervjuerna med cheferna
inom Tekniska och Service Kontoret, Utbildning och Arbetsmarknad, Vard och Omsorg samt
Socialforvaltningen.

Kategorier Underkategorier

Arbetsvillkor och arbetsmiljo Inflytande Over arbetstid och delaktighet i
arbetsplaneringen
Friskvard

Kompetensutvecklingsplaner

Mangfald och diskriminering pa grund av kon
och etnicitet

Resurser Antal anstéllda
Vikariesystemet
Loner

Ekonomiska resurser

Budgetfordelning Fordelningen av ekonomiska resurser mellan
de olika forvaltningar

Rehabilitering Samarbete med Forsidkringskassan

Kulturell situation och familjesituation | Traditionell kvinnosyn inom invandrarfamiljer

Arbetsvillkor och arbetsmiljo

Som atgérder for att forbittra arbetsvillkoren och arbetsmiljon for de invandrade
kvinnorna som var anstdllda inom kommunen uppgav cheferna okat inflytande 6ver
arbetstiden och mer delaktighet i arbetsplaneringen. Samtidigt uppgav cheferna att det
inte fanns utrymme for att forbittra arbetsforhallandena i dessa avseenden inom alla
forvaltningarna. Andra betydelsefulla faktorer som nimndes var friskvard, kompetens-
utvecklingsplaner samt mangfald och diskriminering pa grund av etnicitet och kon.

37



Inflytande Over arbetstid och delaktighet i arbetsplaneringen

Chefen for stddteamet uppgav att det inte fanns ndgra mojligheter att 6ka de anstélldas
inflytande Over sin arbetstid och scheman.

Inom skolan var situationen annorlunda. Rektorn uppgav att ldararna sjilva planerade
sin tid och sitt arbete inom ramen for laroplanen. Lirarna var skyldiga att vara pa
skolan 35 timmar i veckan och rektorn berittade att “’jag utgar fran att de skoter sina
jobb och kontrollerar dem inte”.

Chefen for hemtjanst ansag att 3-3-systemet som skulle paga i 2 ar gav "majlighet till
mer inflytande over arbetstiden”.

Chefen for boendestdd ansag att de anstillda hade fatt mer ansvar och mojligheter att
paverka sitt arbete efter psykiatrireformen. De anstéllda var inte enbart vardgivare,
utan de var med och utvecklade och fattade beslut som géllde sjdlva verksamheten.
Hon berittade att personalen sjdlv ordnar scheman, personalgruppen ska bli sa
sjdalvstindig som mojligt”.

Friskvard

Enligt chefen for stadteamet utnyttjade lokalvardarna friskvardstimmen regelbundet,
vilket hade lett till minskad sjukfranvaro.

Rektorn uppgav att en tredjedel av personalen utnyttjade mojligheten till friskvard.
Enligt henne var mén duktigare pa att utnyttja tiden och som exempel namnde hon att
de hade bildat ett innebandylag. Rektorn ansag att det var viktigt att satsa pa friskvard
och uttryckte sig enligt foljande:

Vi har dagar med inslag av friskvard. Till exempel har vi varit och ridit
islandshést, paddlat kanot, akt vattenskidor och sa har vi haft en orienterings-
dag.”

Chefen for hemtjanst uppgav att friskvardstimmen utnyttjades i relativt liten
utstrackning. Ett skil var att foreningarna i omradet inte ordnar gymnastik pa dagtid.
Ett vanligt gymkort kostar 1 500-1 600 kronor, vilket "dr dyrt och man kan inte tvinga
dem till sa dyra aktiviteter”. Hon var kritisk mot kommunpolitikerna och ansag att en
ensamstaende med tva barn som har en 16n pa 15 000 kronor inte har rad att betala dyra
gymkort. Hon menade att ’géor det, men betala sjdlv, samtidigt som vi ska minska
ohdlsotalen, detta gar inte ihop”. Chefen for hemtjinst ansag att manliga och kvinnliga
yrken prioriterades olika. Till exempel hade brandmin mojlighet att trina pa arbetstid
och de hade tillgang till en anldggning.
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”Det vore trevligt om vi ocksa kunde ha en instruktor, da kunde vi spara in pa
sjukskrivningar... Om man vill minska pa sjukskrivningarna maste man satsa
pengar i borjan.”

Chefen for boendestod ansag att friskvardstimmen borde kunna utnyttjas béttre. Hon
berittade att ibland fanns det inte tillrdckligt med personal sa att personalen kunde fa
tid till att utnyttja tiden, men “kanske vi kan ha ett schema for det”. Hon ansag att cykla
till och fran jobbet borde kunna fa riknas som arbetstid.

Kompetensutveckling

De flesta av cheferna var ndjda med sina egna och kommunens insatser for att 6ka
kompetensen bland personalen.

Chefen for stidteamet uppgav att lokalvardarna aret innan hade fatt utbildning i form
av arbetsinstruktioner och i ar skulle de fa utbildning i maskinvard.

Rektorn uppgav att bade hon sjdlv och ldrarna aktivt sokte extern finansiering for
kompetensutveckling. Samliga ldrare hade en kompetensutvecklingsplan och vid
medarbetarsamtalen en gang om aret diskuterade rektorn och ldrarna fortsatt
kompetensutveckling. For varje ldrare fanns 3 000 kronor per ar avsatta for
kompetensutveckling och enligt rektorn kunde alla larare fa den kompetensutveckling
som de Onskade sig.

Chefen for hemtjinst hade en helt annan uppfattning. Enligt henne hade hostens
sparatgarder kommit och detta innebar att alla besparingar togs fran budgeten for
utbildning, kurser, sociala aktiviteter och planeringsdagar. Hon uppgav att de anstéllda
dnnu inte hade en individuell kompetensutvecklingsplan, men att detta skulle tas upp 1
samband med EU-projektet "Mal 3” under hosten. Angaende personalens 6nskemal om
vidareutbildning uttryckte hon sig enligt foljande:

Vi har inte rad att personal ska utbilda sig till underskoterskor. Det finns inte
pengar till det. Varje anstélld har 700 kronor per ar for allt, dvs. utbildning,

planeringsdagar, sociala aktiviteter och julklappar.”

Chefen for boendestod uppgav att alla anstédllda hade en kompetensutvecklingsplan,
men att det var svarare att fa medel till 1dngsiktig kompetensutveckling.

Mangfald och diskriminering pa erund av etnicitet och kon

Alla intervjuade chefer var positiva till mangfald pa arbetsplatsen dven om deras
uppfattningar om mangfald var olika.

Chefen for stidteamet ansag att “’det dr bra med mangfald, de bjuder pa god mat”.
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Rektorn ansag att det var positivt med mangfald eftersom personer med invandrar-
bakgrund har andra livserfarenheter som &r véardefulla och de virdesétter demokrati
och ménskliga rittigheter pa ett annat sitt 4n infodda svenskar. Hon nimnde att "deras
livshistoria kan var mycket ldrorik bade for elever och for personal”.

Chefen for hemtjinst ansag att mangfald var positivt och utvecklande for hela enheten.
Hon tyckte att man lédr sig mycket om olika kulturer och om hur andra ménniskor lever,
och att det var kul nir det ordnades fester med musik och mat fran olika linder. Hon
namnde dven att “invandrarkvinnor har en vilja att ge service och bjuda till, utan dem
skulle vi aldrig klara denna verksamhet”. Chefen for hemtjédnst berittade att de
arbetade med fragor om mangfald, t.ex. gavs utbildning om “Tro och livsaskadning”,
vilket ingick i1 grundutbildningen for alla anstéllda inom enheten.

Chefen for boendestod ansag att “mdngfald dr positivt, invandrare har en annan
erfarenhet som man madste ta tillvara”. Hon nimnde att eftersom kommunen &r
invandrartit, nédstan hilften av invanarna ar invandrare, sa maste det finnas mangfald
dven bland personalen.

De intervjuade cheferna hade olika uppfattningar avseende diskriminering pa grund av
etnicitet och kon. Cheferna for stidteamet och boendestdd ansag att det inte forekom
nagon diskriminering och att de ”har inte mdrkt nagot”.

Rektorn uppgav att diskriminering forekom pa grund av spraket. Hon uttryckte sig
enligt foljande:

’Ibland klagar fordldrar pa ldrarnas sprak, t.ex. en gang ringde en dverklass-VD
som var pappa till en elev och klagade pa en ldrare som inte hade helsvenskt
uttal.”

Chefen for hemtjénst uppgav att diskriminering férekom. Hon uttryckte sig enligt
foljande:

”Fran kundernas sida forekommer diskriminering, ja absolut. Till exempel sdger
kunden att jag vill ha svensk hemtjinst, eller vissa invandrarkunder sédger att de
inte vill ha svarta eller invandrare fran andra grupper, syrianer vill inte ta emot
muslimer och sa vidare.”

Resurser

Enligt cheferna som intervjuades behovdes okade resurser inom flera omraden for att
skapa en bittre arbetsmiljo och forbittra hilsan for de anstédllda inom kommunen.
Faktorer som ndmndes 1 detta sammanhang var antalet anstillda, vikariesystemet, 16ner
samt 6kade ekonomiska resurser till forvaltningarna.
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Antal anstillda

Chefen for stddteamet uppgav att antalet anstidllda hade minskat under de senaste aren.
Detta innebar att samma arbetsméingd som forut skulle utforas av ett mindre antal
lokalvardare. Hon uttryckte sig enligt foljande:

”Forut jobbade 12-13 personer hir och nu dr det hilften. Det hir hor till tiderna,
sjalvklart var det battre forut. Idag maste det finnas en balans mellan personal,
budget och médngden av arbete.”

Rektorn ansag att det behdvdes mer personal i skolan. Hon nimnde att i Botkyrka
fanns det 7,4 ldrare pa 100 elever, medan i Stockholms kommun var forhallandet

8,5 larare pa 100 elever. I skolan fanns en kurator och en sjukskoterska som bada
arbetade deltid pa 600 elever. Skolledningen och administrationen hade vardera endast
tva anstillda. Enligt rektorn var personalen for liten for en sa stor verksamhet och att
de skulle "behdova anstdilla 5 personer till”.

Cheferna for hemtjinst och boendestdd ndmnde inget om behov av mer personal.

Vikariesystemet

Chefen for stidteamet uppgav att det inte fanns ekonomiska resurser for att ta in
vikarier néar nagon var sjuk eller pa semester. For att 16sa problem vid franvaro delades
den franvarandes omrade upp mellan de 6vriga, annars maste de “ta bort en 8-timmars-
tjcinst eftersom budgeten inte récker till”.

Rektorn och chefen for hemtjinst var verens om att budgeten inte alltid rickte till for
att kalla in vikarier vid behov. En av dem uttryckte sig enligt foljande:

“Budgetmadssigt har vi inte stora mojligheter, vi dr forsiktiga med att kalla in
vikarier.”

Chefen for boendestod uppgav att det kunde vara svart att hitta vikarier under
sommaren och att de funderade pa att "ha en bdttre vikarielista”.

Loner
Chefen for stddteamet uppgav att 1onerna var individuella. De som gick pa svenskkurs
fick hogre 16n, eftersom det fanns en 6kande efterfragan pa att lokalvardarna skulle

kunna tala svenska. Angaende lokalvardaren som kinde sig diskriminerad och illa
behandlad svarade chefen att:
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”Jag vet att en dr mycket missndjd med sin 16n och jag vet faktiskt inte varfor
hon har sa lag 16n.”

Rektorn ansag att Ionerna inte alltid var réttvisa. Enligt henne kunde orittvisa Ioner
uppsta da nagon larare flyttade, eller vid bradskande rekrytering da de var tvungna att
acceptera de 1onekrav som stélldes.

Chefen for hemtjanst ansag att personalen hade 1ag 16n och att manga var tvungna att
arbeta extra for att klara sig. Enligt henne innebar 3-3-systemet okad risk for extra-
arbete och det fanns dven andra nackdelar med detta system. Hon uppgav att 16nesétt-
ningen var individuell och baserades bland annat pa prestation. Vidare ansag hon att:

”En del av sjukskrivningarna forekommer pa grund av lag 16n och &r
ekonomiskt relaterad.”

Chefen for boendestod uppgav att Ionerna var individuella och baserade pa kompetens,
utbildning och férméga att uppfylla arbetsplanen.

Ekonomiska resurser

Rektorn ansag att skolan behovde mer ekonomiska resurser. Till exempel fanns en
efterfragan bland ldrarna pa handledning. Detta kostade 700-800 kronor per timme,
vilket var for dyrt for skolan och ’vi bedomer att vi inte har rad med det”.

Chefen for hemtjinst ansag att all verksamhet var en ekonomisk fraga. Hon menade att
handledning behovdes, men samtidigt behdvdes personal under den tid som handled-
ningen pagick. Chefen for hemtjénst var vildigt kritisk och uttryckte sig enligt
foljande:

”Det dr bara rubriker 1 Friska processer, himla fina planer, men 1 verkligheten blir
det inte mycket av. Nu har vi gjort upp planerna, men saknar fortfarande de
ekonomiska resurserna for dem och vi hinner kanske inte gora allt.”

Budgetfordelning

Chefen for hemtjanst namnde att budgetférdelningen borde vara rittvis sa att hdlsan
skulle kunna forbittras for samtliga anstidllda inom kommunen. Hon uttryckte sig
enligt foljande:

”Som chef &r jag arg. Varfor far en forvaltning mycket och en ingenting, det dr
ordttvist. Forvaltningarna behandlas olika. Socialtjinsten har budget for hand-
ledning, men inte vi. En gang horde jag en chef beritta hur de hade haft
planeringsdagar for all personal i tva dagar och de hade ridit pa stranden. Och
det var sa roligt. For oss giller en Alands-resa.”
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Chefen for hemtjanst ville att ndgon skulle se 6ver hur resurserna fordelades mellan de
olika forvaltningarna och hon ville veta varfor personalen behandlades olika inom de
olika forvaltningarna.

Rehabilitering

Rektorn och chefen for hemtjinst var de enda cheferna som ndmnde rehabilitering som
en atgird for att forbattra hidlsan bland personalen.

Rektorn uppgav att sjukskrivningarna hade 6kat under aren och att det forekom lang-
tidssjukskrivningar pa grund av “utbrindhet pa grund av stress”. Hon berittade att hon
sjalv hade tagit initiativ och kontaktat Forsidkringskassan och forhandlat med dem.
Detta hade lett till att rehabiliteringsplaner upprittades i samarbete mellan rektorn,
arbetstagaren, Forsdkringskassan och ldkaren eller foretagshélsovarden. Till exempel
gick en av de anstillda pa samtalsterapi, dir 4 samtal bekostades av Forsidkringskassan
och resten av skolan. Skolan bekostade sjukgymnastikbehandling at en idrottsldrare
och logopedbehandling at en ldrare med stimbandsproblem. Rektorn ansag att “en
ldrares kropp och rist dr hans eller hennes arbetsverktyg och arbetsgivaren mdste
forebygga och datgdrda ndr det behovs”.

Chefen for hemtjinst uttryckte sig enligt foljande:
”Bara langtidssjukskrivna kan fa mojlighet till rehabiliteringsinsatser.”

Kulturell situation och familjesituation

Chefen for stddteamet ansag att kvinnors dubbelarbete paverkade kvinnornas hilsa
negativt. Hon uttryckte sig enligt foljande:

”De kommer hem och sitter igang att jobba hemma, de har ett dubbelarbete.
(...) Varje individ ska ta sitt eget ansvar. Vi har friskvard pa arbetstid men de
maste dven trina pa fritiden.”

Chefen for hemtjinst uttryckte sig enligt foljande:

”En del av sjukskrivningarna beror pa saker som hinder hemma. Ménga har det
besvirligt hemma, situationen inom familjen gor att man kan drabbas av
utmattningsdepression. (...) Jag tror att en orsak till sjukskrivning bland
invandrarkvinnor &r deras familjesituation. De hér kvinnorna har andra krav pa
sig @n svenska kvinnor. Som arbetsgivare kan man inte gora nagot, bara om det
krisar till och lyssna och ge rad.”

Chefen for boendestod uppgav ocksa “’familjeproblem” som en av orsakerna till sjuk-
skrivningarna, men forklarade inte mer.
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Resultat fran intervjuerna med politikerna

De tva politiker som intervjuades tillhorde den politiska majoriteten (s) i Botkyrka
kommun och hade beslutsfattande positioner. I analyserna av intervjuerna kunde
faktorer identifieras som politikerna ansag betydelsefulla for att skapa en béttre
arbetsmilj6 och forbittra hilsan bland de anstédllda inom de kommunala forvalt-
ningarna. Dessa faktorer var resurser, loner, arbetsvillkor och arbetsmiljé samt
rehabilitering. Dessutom diskuterades fragan om systemet som vidmakthaller
nuvarande normer och virderingar om klass, genus och etnicitet bor bevaras eller
forandras. Citaten som presenteras ar till viss del sprakligt justerade.

Tabell 7. Kategorier och underkategorier som identifierades utifran intervjuerna med tva
politiker inom Botkyrka kommun.

Kategorier Underkategorier

Resurser Ekonomiska resurser
Budgetfoérdelning

Loner Hogre 16ner speciellt inom stddteamet,
hemtjédnst och boendestod

Arbetsvillkor och arbetsmiljo Delaktighet i arbetsplaneringen

Friskvard och kompetensutveckling

Mangfald och diskriminering pa grund av
etnicitet och kon

Rehabilitering Samarbete med Forsidkringskassan

Bevara eller foridndra systemet som Samspelet mellan klass, genus och etnicitet i
vidmakthaller normer och virderingar | relation till hilsa

Resurser

I fraga om resurser for att forbittra arbetsmiljo och hilsa diskuterade politikerna
ekonomiska resurser och budgetférdelningen.

Ekonomiska resurser

Politikerna som intervjuades var dverens om att det inte borde finnas brist pa ekono-
miska resurser nir det giller hilsofraimjande atgiarder. En av dem menade att den hér

fragan var hogt prioriterad pa alla hall och kanter och att "’det ska inte sparas ndr det

gdller att skapa bra arbetsmiljo”.

Den andra politikern uppgav att sjukfranvaron hade minskat i kommunen. I oktober

2002 1ag den pa 10,1 procent och i oktober 2003 pa 9,1 procent. Skulle denna utveck-

44



ling fortsitta, sa skulle utbetalningarna for sjukersittning ar 2003 sjunka med
9 miljoner kronor och “det dr ju pengar som gar till personal som dr i produktionen”.

Budgetfordelning

Politikerna var dverens om att budgeten borde fordelas réttvist mellan de olika forvalt-
ningarna, vilket i sin tur skulle frimja arbetet med att forbéttra hdlsan inom vissa
forvaltningar. Bada var dock "medvetna” om att budgetfordelningen varken var jamlik
eller rittvis.

Den ena politikern ansag att den ojamlika fordelningen kunde bero pa att vissa forvalt-
ningar var bittre pa att komma in med ansokningar och presentera forslag, vilket
“ocksa har att gora med medvetenhet och utbildningsbakgrund bland anstdillda och
ledningen pa varje forvaltning och enhet”.

Den andra politikern hade inga forklaringar till den ojamlika budgetfordelningen. Han
menade att det var en viktig fradga, men att det inte var politikernas ansvarsomrade.
Han uttryckte sig enligt foljande:

”Varje namnd och forvaltning har eget ansvar och det dr svart att ga in och peta
i deras saker. Men det &r en viktig fraga, det dr det.”

Som svar pa fragan ”Vad ska ni gora at den hér viktiga fragan?” svarade han "Ja, jag
vet inte”.

Loner

For att forbittra hidlsan bland de anstéllda inom kommunen uppgav bada politikerna att
16nerna var en viktig och prioriterad fraga. De var 6verens om att de mest lagavlonade
yrkesgrupperna skulle prioriteras. De berittade att i enlighet med jamstélldhetslagen
arbetade de med att kartldgga alla anstélldas 16ner och ldgga upp planer sa att Ionerna
inte skulle strida mot lagen. ”Detta gors for att jadmna ut skillnader och balansera
lonerna.”

Politikerna berittade att de hade arbetat linge med att forsoka hoja 16nerna speciellt for
de mest lagavlonade yrkesgrupperna. Till exempel hade de forhandlat med Kommunal
och lyckats na en uppgorelse i form av ett tvaarsavtal, vilket ledde till att 16nerna inom
kommunen lag 6ver medelinkomsten for kommunalanstillda. De nimnde att politi-
kerna beslutat avsitta ett antal miljoner kronor extra som skulle fordelas bland dem
som hade ldgst 16n inom kommunen. ”Det dr en viktig och prioriterad fraga, det var
valfragan och vi ska naturligtvis inom rimliga gréinser ta itu med det.” Enligt den ena
av politikerna var 16neférhandlingarna inte helt klara, men att mer pengar hade skjutits
till. Han forklarade att ingangslonen for kommunalanstéllda i landet var lagst 13 000
kronor, medan den hade hojts till 14 000 kronor i Botkyrka. Fran och med den 1 april
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2004 skulle ldgsta ingangslonen for kommunalanstillda i landet uppga till 14 000
kronor, och da skulle Botkyrka ldgga till 500 kronor sa att ingangslonen blev 14 500
kronor och dirmed ligga 6ver den avtalade nivan for ingangslon.

Arbetsvillkor och arbetsmiljo

I fraga om arbetsvillkor och arbetsmiljo namnde politikerna att delaktighet i arbets-
planeringen, friskvard och kompetensutveckling, mangfald och diskriminering pa
grund av etnicitet och kon var viktiga faktorer for att befrimja hilsan.

Delaktighet i arbetsplaneringen

Betriffande delaktighet 1 arbetsplaneringen uttryckte sig en av politikerna enligt
foljande:

”Delaktighet i sin egen arbetssituation gor att man kénner att man betyder nagot.
Det okar kamratskapet och skapar arbetsglddje.”

Friskvard och kompetensutveckling

Politikerna nimnde att de var medvetna om att utnyttjandet av friskvard och satsningar
pa kompetensutveckling varierade inom de olika forvaltningarna och att ju lingre ner i
hierarkin nagon befann sig, desto sdmre var mojligheterna till friskvard och kompe-
tensutveckling. Politikerna ansag att forvaltningarna sjdlva maste komma upp med bra
forslag pa hur situationen skulle kunna forbittras.

Nista intervjufraga som stilldes gillde vem som egentligen skulle ta hand om fragan,
eftersom cheferna som intervjuades pa forvaltningarna kastade bollen till politikerna
och politikerna kastade bollen tillbaka till cheferna? En av politikerna ansag att det var
en fraga som de borde ta hand om gemensamt. Han menade att det handlade om
attityder och medvetenhet om vad kompetensutveckling betyder och inte bara om
pengar. Enligt honom skulle forvaltningarna visa att de hade en handlingsplan och
sedan skulle de genomfora planen. Han uttryckte sig enligt foljande:

”Kanske behovs en fortbildningsverksamhet om sin ritt att kriva det hir da det
ar en facklig-politisk fraga.”

Angaende utnyttjandet av friskvardstimmen uppgav den andra politikern att hilften av
de 5 500 anstéllda utnyttjade sin timme. Han uttryckte sig enligt foljande:

Vi diskuterar och far rapporter i personalutskottet och foljer upp det hir hela
tiden.”
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Mangfald och diskriminering pa erund av etnicitet och kon

De intervjuade politikerna ndmnde att de var “medvetna” om att det forekom diskrimi-
nering pa grund av etnicitet och kon pa olika arbetsplatser inom kommunen och de
talade om vikten, allvaret och behovet av att vidta atgérder for att bekdmpa detta.

Att Botkyrka &dr en mangkulturell kommun upplevde politikerna som en tillgang och en
viktig motivation for att bekdmpa etnisk diskriminering dverhuvudtaget. De ansag att
det fanns vildigt mycket att gora i detta avseende och att de maste vara sjéalvkritiska.

Som atgirder for att bekdmpa diskriminering pa grund av etnicitet uppgav politikerna
att kvaliteten pa det arbete som redan dgde rum borde hdjas genom att sprida goda
exempel, att vidareutbilda och fortbilda personal och chefer, samt att ha en levande
dialog. De ansag att 6ppenhet och kamratskap pa arbetsplatserna var viktiga faktorer sa
att de som kénner sig diskriminerade vagar ta upp fragan. En av politikerna ansag att
“det dr sdkert en fraga som kan vara anledning till sjukfranvaro for en del”. Politi-
kerna nimnde dven att kommunens forskningscentrum forskade i denna fraga.

En av politikerna refererade till resultat fran medarbetarenkiten avseende diskrimi-
nering pa grund av kon pa arbetsplatserna. Han nimnde att politikerna tidigare inte
vetat om att denna typ av diskriminering férekom och att de nu hade tagit initiativ for
att motarbeta sexuella trakasserier pa arbetsplatser. De hade diskuterat fragan med
RFSU, olika fackforeningar och kommunens forskningscentrum och forberett en
handlingsplan.

Politikerna nimnde dven kommunens satsning pa chefsutbildning for att motarbeta
etnisk diskriminering. Under aret hade seminarier arrangerats for cheferna. Till
exempel hade ett seminarium arrangerats dér diskrimineringsombudsmannen forelist
om lagar och regler for cheferna dirfor att de ska kiinna till lagstiftningarna i denna
fraga. En av politikerna uttryckte sig enligt foljande:

”Det kommer in nya chefer och det dr viktigt att informera dem och halla lagar
levande.”

Enligt en av politikerna bor “etnisk diskriminering hanteras genom mangfaldsarbete’.

Rehabilitering

Som en atgird for att forbattra hdlsan och minska sjukfranvaron bland de anstéllda
inom kommunen nimnde de intervjuade politikerna 6kade insatser for mojligheter till
rehabilitering.

Enligt en av politikerna hade det fastslagits att forvaltningarna skulle arbeta med
individuella rehabiliteringsplaner och att varje enskild forvaltning maste avsitta
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resurser till detta. En av politikerna uttryckte sitt missndje med det nya forslaget om att
kommuner som satsar pa rehabilitering, foretagshilsovard och arbetsmiljo ska betala
15 procent av sjuklonen, medan de kommuner som inte gor det ska betala 25 procent
av sjuklonen.

”Jag tycker att det dir ska man ta itu med oavsett om man far straffavgift eller
ej. Det ingar i det personalansvar och den personalpolitik som vi ska fora i de
socialdemokratiskt styrda kommunerna, man ska inte behova nagon straffavgift.
Det maste vara sjalvklart att man maste satsa pa rehabilitering, foretagshilso-
vard och arbetsmiljo”.

Bevara eller forindra systemet som vidmakthaller normer och virderingar

Under intervjuerna med politikerna forklarade vi att fragorna i de intervjuer som
genomfordes i studien utgick ifran teorin om att det finns ett samspel mellan klass,
genus och etnicitet som skulle kunna forklara de bakomliggande orsakerna till den
hoga sjukfranvaron bland invandrade kvinnor. Vi undrade om de ansag att de
mekanismer eller det system som skapar och vidmakthaller normer och vérderingar
som detta samspel baseras pa borde fordndras eller bevaras? Skulle denna teori kunna
stimma?

En av politikerna tyckte att detta stimde och tillade “men jag vill inte bibehalla
systemet, utan dndra pa det”.

Enligt denne politiker var fordndringsarbete ett langsiktigt arbete. Han menade att det
var en “klasskamp” och att tva atgarder som behovde vidtas var att "uppvérdera de hdr
yrkena” och att ”ge mer utbildning och upplysning” till dem som befinner sig ldngst
ner 1 hierarkin. Dérfor verkade han for att skapa gott om resurser till vuxenutbildning
och utbildning i arbetsmarknadsfragor. Denne politiker ansag att invandrade kvinnors
“egen kultur” och “den nedviirderade syn ifran manga mdn inom invandrargrupper
som inte tillater sina kvinnor att fa en hogre status i samhdillet” kunde vara orsaken till
att invandrade kvinnor befinner sig ldngst ner i hierarkin. Mer konkret uttryckte han sig
enligt foljande:

”Jag dr ofta ute pa invandrarforeningar och diskuterar med méannen om deras
felaktiga kvinnosyn. Jag forsoker att fora en dialog med ordféranden i en av
vara invandrarforeningar och sdger till exempel att det hér dr galet, men jag kan
inte ga in i och dndra pa koranen och koranens syn pa kvinnor. Jag varken kan,
far eller ska gora det. Men vi kan diskutera med dem om saken.”

Den andra politikern tyckte inte att studiens utgangspunkt stimde 6verens med hans
egna upplevelser. Han “kdnde inte igen mekanismen” som skulle styra samspelet
mellan klass, kon och etnicitet och hilsa eftersom “jag kan inte se det sa”. Denne
politiker ndmnde att han hade “vdldigt svart att identifiera mig med den tanken att det
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ska vara skillnader pa det sdttet, att du som kvinna som kommer frdn ett annat land
skulle behandlas olika i arbetet och i samhdillet”.

Samma politiker berittade att han sjdlv varit arbetare och deltagit 1 den politiska
kampen for socialdemokratiska virderingar. Han menade att da man kommer in i ett
samhille som har utvecklats av de bofasta under en vildigt lang tid ska man inte
forvinta sig att "komma sig upp direkt, man mdste ocksa sjdlv ta tag i saker och jobba
sig upp”. Han jamforde invandrarnas situation med kvinnors situation 1 Sverige och
menade att en gang var kvinnorna i Sverige hemmafruar tills de fick chansen att ta sig
ut pa arbetsmarknaden och arbeta inom vard och omsorg och for att sa smaningom
forbdttra sin situation.
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Resultat frdn enkdtundersokningen

I enkétundersokningen ingick forvaltningarna Tekniska och Service Kontoret (TSK,
alternativt TSK-stid i de fall dir enbart stidteamet ingar i analyserna), Utbildning och
Arbetsmarknad (UoA), Vard och Omsorg (VoO) och Socialférvaltningen (SOC), samt
samtliga anstédllda som besvarade enkiten inom forvaltningarna Barn och Ungdom
(BoU), kommunledningen och brandforsvaret. I presentationen av resultaten fran
enkdtundersokningen redovisas:

» Jamforelser mellan hur invandrade och infédda kvinnor som var anstillda inom
de olika utvalda forvaltningarna uppfattade sin arbetssituation.

» Jamforelser mellan hur anstillda inom kommunledningen och anstéllda inom
de Ovriga forvaltningarna uppfattade sin arbetssituation.

» Jamforelser mellan de utvalda forvaltningarna, kommunledningen och brand-
forsvaret pa fragan om det gar bra att kombinera arbetstider med fordldraskap.

Anledningen till att dessa jamforelser gjordes var for att se om etnisk bakgrund,
position inom forvaltningen och konstillhdrighet har nagon betydelse for invandrade
kvinnors arbetsvillkor och hilsa.

Lonesamtal

I intervjuerna framkom att 16n och yrkesstatus var tva av de viktigaste faktorerna som
hade betydelse for hilsan. I medarbetarenkiten finns en fraga som belyser dessa
faktorer fran ett annat perspektiv, nimligen mojlighet att kunna férhandla sin 16n med
chefen. I Figur 3 framgar att invandrade kvinnor som arbetade inom kommunen hade
farre 1onesamtal med sina chefer jaimfort med infodda kvinnor. Detta visar pa ett
samband mellan etnicitet och antal I6nesamtal med chefen.
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Figur 3. Andel invandrade och infodda kvinnor som hade 16nesamtal med sina chefer.
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I Tabell 8 visas jimforelser mellan invandrade och infodda kvinnor betréiffande
uppfattningar om olika forhallanden pa arbetsplatsen. Till exempel kan utlédsas att det
var mer vanligt bland infodda kvinnor att ha 16nesamtal med sin chef 4n bland
invandrade kvinnor. I Tabell 9 visas bland annat att det var 2,25 ganger vanligare att
anstillda inom kommunledningen hade 16nesamtal med sina chefer jamfort med
anstillda inom Socialforvaltningen, 4,83 ganger vanligare jamfort med Vard och

Omsorg, samt 2,80 ganger vanligare jaimfort med Tekniska och Service Kontoret.
Skillnaderna dr statistiskt signifikanta.
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Tabell 8. Jimforelser mellan infodda och invandrade kvinnor betrdffande uppfattningar om
olika forhallanden pa arbetsplatsen (90-procentiga konfidensintervall).

Invandrade kvinnor
jamfort med infodda

Forhallanden pa
arbetsplatsen

Engagemang/trivsel
Delaktighet i arbetsplaneringen
Inflytande

Diskriminering pa grund
av kon

Diskriminering pa grund
av etnicitet

Ingen forekomst av vald
Mobbning

Sexuella trakasserier

Rak, drlig, 6ppen kommunikation
Tillrdckligt med information
Utvecklingsmojligheter
Lonesamtal
Medarbetarsamtal

Utnyttjar friskvard

Hilsan prioriteras
Hiélsoutvecklingsplan

No6jd med ledarskapet
Socialt stod fran chefen
Tillit till chefen

Tillit till kommunen

Gar bra att kombinera arbetstider
med fordldraskap

Arbetar i trevliga lokaler
Bra fysisk arbetsmiljo

Bra mangfaldsarbete

0,85 (0,65-1,11)
1,00 (0,84-1,19)
1,04 (0,84-1,28)
1,40 (1,07-1,83)*

2,90 (2,23-3,76)*

1,22 (1,00-1,50)*
1,03 (0,88-1,22)
0,87 (0,74-1,02)
1,00 (0,84-1,19)
0,61 (0,47-0,77)*
0,81 (0,69-0,95)*
0,77 (0,66-0,91)*
0,90 (0,77-1,06)
1,22 (1,04-1,43)*
1,10 (0,94-1,30)
1,15 (0,96-1,39)
1,06 (0,86-1,29)
1,13 (0,94-1,35)
1,04 (0,85-1,27)
0,97 (0,82-1,15)
1,28 (1,00-1,69)*

1,06 (0,90-1,25)
1,24 (1,06-1,17)*
0,94 (0,76-1,17)

* Signifikant

52



Tabell 9. Jamforelser mellan kommunledningen och de utvalda forvaltningarna
betriffande uppfattningar om olika forhallanden pa arbetsplatsen (90-procentiga
konfidensintervall).

Kommunledningen i jimforelse med

Socialforvaltningen

Vard och Omsorg

Utbildning och
Arbetsmarknad

Tekniska och

Service Kontoret

Engagemang/trivsel
Delaktighet
Inflytande
Konsdiskriminering
Etnisk diskriminering
Inget vald

Mobbning

Sexuella trakasserier

Rak, drlig, 6ppen
kommunikation

Tillrackligt med
information

Utvecklingsmdjligheter
Lonesamtal
Medarbetarsamtal
Utnyttjar friskvard
Hilsan prioriteras
Hilsoutvecklingsplan
No6jd med ledarskapet
Social stod fran chefen
Tillit till chefen

Tillit till kommunen

Gaér bra att kombinera
arbetstider med
fordldraskap

Arbetar i trevliga
lokaler

Bra fysisk arbetsmiljo

Bra mangsfaldsarbete

2,63 (0,64-10,78)
3,85 (1,27-11,68)*
2,62 (0,86-7,99)

1,05 (0,33-3,36)
0,22 (0,02-2,39)
12,31 (1,16-130,50)*
3,01 (1,54-5,87)%
1,44 (0,70-2,60)

1,81 (0,76-4,33)

7,52 (0,70-80,26)

1,25 (0,62-2,50)
2,25 (1,20-4,20)*
1,73 (0,80-3,68)
0,88 (0,47-1,66)
1,03 (0,54-1,94)
3,06 (1,50-6,22)*
1,49 (0,56-3,95)
6,38 (1,58-25,83)*
4,23 (1,04-17,20)*
5,12 (1,68-15,57)*

1,20 (0,26-5,52)

0,73 (0,39-1,38)

0,55 (0,29-1,03)

0,80 (0,38-1,70)

1,86 (0,46-7,50)
4,60 (1,54-13,72)*
2,33 (0,78-6,98)
0,84 (0,28-2,55)
0,14 (0,01-1,50)
25.21 (2,40-264,01)*
4,11 (2,15-7,86)*
1,62 (0,80-3,25)

2,75 (1,17-6,40)*

10,90 (0,96-105,98)

3,05 (1,56-5,96)*
4,83 (2,63-8,86)*
3,50 (1,68-7,29)*
2,51 (1,35-4,65)*

1,16 (0,63-2,15)
1,43 (0,74-2,74)
2,26 (0,88-5,82)
7,82 (1,96-31,21)
5,18 (1,30-20,70)*
9,78 (3,27-29,24)*

1,26 (0,29-5,58)

0,58 (0,31-1,07)

0,74 (0,40-1,35)

0,53 (0,26-1,10)

1,90 (0,46-7,78)
4,35 (1,45-13,10)*
3,35 (1,11-10,10)*

0,62 (0,20-1,90)
0,17 (0,02-1,79)

11,81 (1,12-124,65)*

7,91 (4,05-15,44)*
3,36 (1,65-6,82)*

2,05 (0,87-4,85)

7,17 (0,68-76,16)

1,54 (0,78-3,04)
1,56 (0,84-2,88)
1,71 (0,81-3,60)
0,68 (0,37-1,27)
0,77 (0,41-1,44)
2,25 (1,14-4,45)*
1,57 (0,60-4,10)
5,94 (1,48-23,91)*
3,97 (0,98-16,06)

9,52 (3,16-28,68)*

1,09 (0,24-4,99)

1,32 (0,71-2,45)

1,11 (0,60-2,06)

0,60 (0,28-1,26)

4,31 (1,05-17,67)*
5,41 (1,77-16,48)*
2,84 (0,92-8,76)
0,78 (0,24-2,52)
0,13 (0,01-1,41)
4,90 (0,45-53,52)
2,42 (1,23-4,78)*
1,38 (0,66-2,88)

1,54 (0,63-3,76)

7,75 (0,72-83,56)

2,17 (1,08-4,38)*
2,80 (1,47-5,31)
2,17 (1,01-4,65)*
0,48 (0,25-0,92)*
0,41 (0,21-0,79)*
2,08 (1,02-4,25)*
1,72 (0,64-4,61)
5,45 (1,33-22,29)*
2,83 (0,68-11,79)
4,43 (1,44-13,68)*

0,55 (0,11-2,72)

0,65 (0,34-1,25)

0,44 (0,23-0,85)*

0,89 (0,41-1,91)

* Signifikant
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Fysisk arbetsmiljo

Tabell 8 visar att det var 1,24 ganger vanligare att invandrade kvinnor trivdes med sin
fysiska arbetsmiljo dn att infédda svenska kvinnor gjorde det.

Tabell 10 visar 1 vilken omfattning som invandrade och infédda kvinnor inom de
utvalda forvaltningarna upplevde att problem forekom i den fysiska arbetsmiljon.
Overhuvudtaget upplevde infodda kvinnor att det férekom fler problem i den fysiska
arbetsmiljon jamfort med invandrade kvinnor. Andelen invandrade kvinnor som
uppgav att de inte upplevde nagot problem alls med den fysiska arbetsmiljon var
ndstan dubbelt sa hog som andelen infodda kvinnor. De fa undantag som forekom
fanns inom TSK-stdd, dér problemet gillde belysning, och inom Utbildning och
Arbetsmarknad och Socialforvaltningen, dir problemet géllde temperatur.

Tabell 10. Omfattning som infodda och invandrade kvinnor inom de olika forvaltningarna
upplevde att problem forekom 1 den fysiska arbetsmiljon.

Social-
férvaltningen

Vard och
Omsorg

TSK-stad Utbildning och

Arbetsmarknad

Barn och Ungdom

Fodd i Sverige

Fodd i Sverige

Fodd i Sverige

Fodd i Sverige

Fodd i Sverige

Ja Nej Ja Nej Ja Nej Ja Nej Ja Nej
Ljudnivan 56%  36% 79% 70% 23% 18%  46% 30%  19% 11%
Ventilationen 44%  33% 55% 44% 66% 59%  83% 65%  66% 56%
Belysningen 0 22% 33% 22% 37% 22%  33% 30% 28% 11%
Temperaturen 44% 19%  45% 38%  43% 2%  74% 85%  64% 67%
Arbetsredskapen 2%  25%  33% 30%  28% 2%  38% 20%  25% 11%
Damm 4%  31%  49% 41%  16% 20% 40% 25%  32% 33%
Mogel 0 0 11% 12% 4% 8% 18% 5% 6% 11%
Kemikaliehantering 11% 3% 1% 1% 0 1% 1% 0 0 0
Inga problem med 11% 25% 3% 7% 9% 18% O 5% 4% 11%
arbetsmiljon
Annat 11% 0 13% 9% 8% 7%  23% 5% 9% 22%

Psykisk arbetsmiljo

Tabell 11 visar i vilken omfattning som infédda och invandrade kvinnor inom de olika
forvaltningarna upplevde olika psykosociala faktorer i sitt arbete. Den enda forvaltning
dir invandrade kvinnor upplevde samtliga faktorer i hogre utstrickning dn infodda
kvinnor var Utbildning och Arbetsmarknad. Denna forvaltning hade ocksa lagst
langtidssjukfranvaro och sjukfranvaro i 6vrigt jamfort med de andra forvaltningarna.
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For ovrigt var det enbart inom Socialforvaltningen som fler invandrade kvinnor
upplevde en av dessa faktorer i hogre utstrackning dn infodda kvinnor och da gillde
det inflytande 6ver arbetsuppgifter.

Tabell 11. Omfattning som infédda och invandrade kvinnor inom de olika forvaltningarna
upplevde olika psykosociala faktorer i sitt arbete.

Stadteamet BoU VoO UoA Soc.

Fodd i Sverige Fodd i Sverige Fodd i Sverige Fodd i Sverige Fodd i Sverige
Ja Nej Ja Nej Ja Nej Ja Nej Ja Nej

Jag trivs pa
jobbet 63% 59% 41% 37% 44% 45% 40% 45% 45% 31%

Mitt arbete
kénns
meningsfullt 37% 49% 59% 55% 66% 63% 61% 66% 58% 40%

Jag kinner
ett starkt
engagemang
for mitt
arbete 37% 44% 67% 60% 62% 61% 71% 76% 66% 54%

Jag har
inflytande
over hur jag
bedriver mitt
arbete 58% 59% 36% 37% 33% 35% 39% 39% 37% 29%

Jag har
mojlighet till
inflytande
over min
arbetstid 42% 37% 19% 22% 35% 34% 27% 29% 33% 37%

Tabell 9 visar att det var 2,75 ganger vanligare att anstidllda inom kommunledningen
upplevde att kommunikationen pa arbetsplatsen var 6ppen, rak och arlig jamfort med
anstillda inom Vard och Omsorg. Denna skillnad ér statistiskt signifikant. Jimforel-
serna med de andra forvaltningarna ér inte signifikanta.

Vidare visar Tabell 9 att det var 3,85 ganger vanligare att anstéllda inom kommun-
ledningen upplevde delaktighet 1 arbetet jamfort med anstédllda inom Socialforvalt-
ningen, 4,60 ganger vanligare jamfort med Vard och Omsorg, 4,35 gianger vanligare
jamfort med Utbildning och Arbetsmarknad och 5,41 ganger vanligare jamfort med
Tekniska och Service Kontoret. Dessa skillnader ir statistiskt signifikanta. Nir det
giller engagemang, trivsel och inflytande var det vanligare att anstdllda inom kommun-
ledningen upplevde det pa sin arbetsplats i jamforelse med anstidllda inom de andra
forvaltningarna. Skillnaden &r statistiskt signifikant nér det géller engagemang och
trivsel vid jimforelse mellan anstillda inom kommunledningen och inom Tekniska och
Service Kontoret, och nir det géller inflytande vid jimforelse mellan anstédllda inom
kommunledningen och inom Utbildning och Arbetsmarknad.
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Tabell 8 visar att jamfort med infodda kvinnor var det 1,13 ganger vanligare att
invandrade kvinnor upplevde socialt stod fran chefen, 1,04 ganger vanligare att de
hade tillit till chefen och 1,06 ganger vanligare att de var tillfredsstillda med ledar-
skapet. Dessa skillnader dr inte statistiskt signifikanta. Diremot 4r skillnaderna att
invandrade kvinnor jaimfort med infodda kvinnor hade mindre tillgang till information
som beror det dagliga arbetet och vad som hinder 1 kommunen statistiskt signifikanta.

Tabell 9 visar att det var vanligare att anstidllda inom kommunledningen upplevde
socialt stod fran chefen jamfort med anstéllda i de andra forvaltningarna. Det var 4,23
ganger vanligare att anstillda inom kommunledningen hade tillit till sin chef jamfort
med anstillda inom Socialforvaltningen och 5,18 ganger vanligare i jamforelse med
Vard och Omsorg. Dessa skillnader &r statistiskt signifikanta. Det var dven vanligare
bland de anstédllda i kommunledningen att kéinna tillfredsstéllelse med ledarskapet
jamfort med anstillda i de andra forvaltningarna. Dessa skillnader ér inte statistiskt
signifikanta.

Etnisk diskriminering

Resultaten fran enkdtundersokningen visar tydligt att kvinnor med invandrarbakgrund
upplevde etnisk diskriminering pa sina arbetsplatser i hogre utstrickning dn infodda
svenska kvinnor (Figur 4). Det var 2,90 ganger vanligare att invandrade kvinnor
upplevde att det forekom etnisk diskriminering pa arbetsplatsen jaimfort med infodda
svenska kvinnor. Denna skillnad &r statistiskt signifikant.

Figur 5 visar att kvinnorna som var anstédllda inom Barn och Utbildning, Vard och
Omsorg, TSK-stdd och Socialférvaltningen upplevde att etnisk diskriminering forekom
1 hogre utstrickning dn kvinnorna inom Utbildning och Arbetsmarknad.

56



Figur 4. Infédda och invandrade kvinnors uppfattningar om férekomst av etnisk
diskriminering pa arbetsplatsen.
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Figur 5. Uppfattningar om férekomst av etnisk diskriminering pa arbetsplatsen bland infédda
och invandrade kvinnor inom de olika forvaltningarna.
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Konsdiskriminering

Tabell 8 visar att det var 1,40 ganger vanligare att invandrade kvinnor jamfort med
infodda kvinnor upplevde att det forekom konsdiskriminering pa arbetsplatsen. I Figur
6 visas dessa skillnader tydligare i diagramform. Vidare visar Tabell 8 att det inte fanns
nagra signifikanta skillnader mellan invandrade och infédda kvinnors upplevelser av
att det forekom mobbning och sexuella trakasserier pa arbetsplatsen. Infédda kvinnor
upplevde att det forekom vald pa arbetsplatsen i en storre utstrackning dn invandrade
kvinnor.

Figur 6. Uppfattningar om férekomst av konsdiskriminering pa arbetsplatsen bland infodda
och invandrade kvinnor.
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Mobbning

Tabell 9 visar att det var vanligare att anstillda inom kommunledningen upplevde att
det forekom mobbning pa arbetsplatsen. I jamforelse med anstidllda inom Socialforvalt-
ningen var det 3,01 ganger vanligare, i jaimforelse med Vard och Omsorg 4,11 ganger
vanligare, i jamforelse med Utbildning och Arbetsmarknad 7,91 ganger vanligare och i
jamforelse med Tekniska och Service Kontoret 2,42 ganger vanligare. Skillnaderna dr
statistiskt signifikanta.

Kvinnors dubbelarbete

Tabell 8 visar att det var 1,28 ganger vanligare att invandrade kvinnor jamfort med
infodda kvinnor upplevde att det gick bra att kombinera arbetstider med fordldraskap.
Figur 7 visar att invandrade kvinnor i hogre utstrackning dn infodda kvinnor ansag att
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det gick bra att kombinera arbetstider med fordldraskap. Figur 8 visar andelen anstéllda
inom de olika forvaltningarna som ansag att det gick bra att kombinera arbetstider med
fordldraskap.

Figur 7. Andelen kvinnor som ansag att det gick bra att kombinera arbetstider med
fordldraskap.
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Figur 8. Andelen anstéllda inom de olika forvaltningarna som ansag att det gick bra att
kombinera arbetstider med forildraskap.
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Friskvard

Tabell 8 visar att det var 1,22 ganger vanligare att invandrade kvinnor utnyttjade
friskvardstimmen och 1,15 ganger vanligare att de hade gjort upp en plan for
hilsoutveckling jamfort med infédda kvinnor.

Tabell 9 visar att det var 2,51 ganger vanligare att anstidllda inom Vard och Omsorg,
och 0,48 ganger vanligare inom Tekniska och Service Kontoret att de invandrade
kvinnorna utnyttjade friskvardstimmen jamfort med anstéllda inom kommunledningen.

Kompetensutveckling

Tabell 8 visar att det var vanligare att infodda kvinnor hade en plan for kompetens-
utveckling jamfort med invandrade kvinnor. I jimforelse mellan forvaltningarna
framkom att det var vanligast att anstéllda inom kommunledningen hade en plan for
kompetensutveckling. I jimforelse med Tekniska och Service Kontoret var det 2,17
ganger vanligare att anstillda inom kommunledningen hade en plan for kompetens-
utveckling och i jamforelse med och Vard och Omsorg var det 3,05 ganger vanligare.
Dessa skillnader ér statistiskt signifikanta. Figur 9 visar andelen invandrade och
infodda kvinnor som hade en kompetensutvecklingsplan.

Figur 9. Andelen invandrade och infédda kvinnor som hade en kompetensutvecklingsplan.
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Som en sammanfattning av resultaten fran enkétundersokningen kan konstateras att
hilsoframjande atgérder forst och framst bor vidtas i form av att:

» Bekampa diskriminering pa grund av etnicitet och kon.

» Skapa mojligheter for de anstillda att ha 16nesamtal med sin chef.

» Informera de anstéllda pa ett bittre sidtt om forhallanden som beror det dagliga
arbetet och om vad som hinder i kommunen.

» Skapa bittre utvecklingsmojligheter for de anstillda.

De positiva aspekter som framkom var att de invandrade kvinnorna:

Utnyttjade mojligheterna till friskvard i stor omfattning.

Hade en hilsoutvecklingsplan.

Var ndjda med sin fysiska arbetsmiljo.

Inte kénde sig hotade av vald pa sin arbetsplats.

Ansag att det gick bra att kombinera arbetstider med forzldraskap.

Y VVYVYY

Foljande forhallanden var vanligare bland anstéillda inom kommunledningen jamfort
med anstillda inom de andra utvalda forvaltningarna:

Fa information om det dagliga arbetet och vad som hinder i kommunen.
Fa socialt stod fran chefen.

Kinna tillit till kommunen och chefen.

Vara delaktig 1 arbetsplaneringen.

Kinna trygghet i arbetssituationen.

Ha lonesamtal med chefen.

Ha mojligheter till kompetensutveckling.

VVVVVYY
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DISKUSSION

Denna studie dr baserad pa intervjuer, enkdtundersokning, sjukfranvarostatistik samt
nidra samarbete med representanter fran arbetslivet. Utifran den information som
inhdmtats och kategoriserats har vi studerat arbetsvillkor och hélsa bland invandrade
kvinnor utifran perspektiven klass, genus och etnicitet. Dessutom har vi identifierat
hilsoframjande atgirder som bor vidtas for att forbéttra arbetsvillkoren och hélsan
bland invandrade kvinnor inom Botkyrka kommun, vilket i férlingningen kan resultera
i minskad sjukfranvaro for denna grupp av kvinnor.

I analyserna av materialet kunde vi identifiera kategorier och underkategorier av
faktorer som de som deltog i studien ansag hade en betydande roll for arbetssituationen
och hilsan. I enkitstudien ingick 2 837 personer som var anstillda inom sju av
Botkyrka kommuns forvaltningar. De som deltog i intervjuerna var 20 invandrade
kvinnor som arbetade som lokalvardare, ldrare, hemtjinstassistenter och boende-
stodjare inom Botkyrka kommun, deras chefer inom respektive forvaltning samt tva
kommunpolitiker inom samma kommun.

Till att borja med ombads de intervjuade invandrade kvinnorna att beskriva sin egen
definition av hilsa. Lokalvardarna nimnde faktorer som att ”inte kinna sig maktlosa”,
lararna ndmnde “livsglddje” 1 sin definition, hemtjinstassistenterna bland annat
livskvalitet” och boendestddjarna ville ”inte bara tinka pa andra hela tiden”.
Sammantaget kan kvinnornas definitioner av hélsa ses som 6nskan om en bittre
position i arbetslivet (bade 16ne- och statusméssigt) och mer makt 6ver sin arbets-
situation.

Den teoretiska utgangspunkten i studien var att studera invandrade kvinnors arbets-
villkor och hilsa utifran teorier om samspelet mellan klass, genus och etnicitet i
relation till hilsa. Baserat pa intervjuerna med de invandrade kvinnorna identifierades
foljande faktorer som betydelsefulla for hélsan, vilket ér 1 linje med den teoretiska
utgangspunkten:

» Lon, yrkesstatus och mojligheter till kompetensutveckling, vilket kan
relateras till klass.

» Kvinnors dubbelarbete och konsdiskriminering, vilket kan relateras till
genus.

» Etnisk diskriminering och dold rasism, vilket kan relateras till etnicitet.

Forutom dessa faktorer identifierades dven andra arbetsférhallanden som de invand-
rade kvinnorna uppfattade som betydelsefulla for hdlsan. Dessa avsag den fysiska och
psykiska arbetsmiljon, t.ex. tunga lyft i arbetet och inflytande dver arbetstid och
arbetsuppgifter, samt ledningen pa arbetsplatsen och behovet av mer personal och
vikarier.
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Resultaten visar att de intervjuade kvinnorna, cheferna och politikerna i viss man
var Overens om vilka atgarder som behdvde vidtas for att forbéttra arbetsforhallanden
och hilsa. Daremot var prioriteringarna ofta olika. Vissa atgiarder som betonades av de
intervjuade kvinnorna, betonades inte alls pa liknande sitt av cheferna och politikerna.
Detta gillde till exempel bittre ledarskap, bittre fysisk och psykisk arbetsmiljo eller
mer personal och bittre vikariesystem. Cheferna och politikerna prioriterade mer
fragor som avsag resurser, budgetférdelning och rehabilitering.

Resultaten antyder att det fanns en bristande kommunikation mellan de intervjuade
kvinnorna och deras chefer och politikerna. Detta kan tolkas som att de ror sig 1 ”olika
vérldar”, eftersom deras perspektiv pa dessa fragor var sa olika.

Avseende resurser och budgetfordelning uttryckte nagra av cheferna sitt missnoje
med att vissa forvaltningar hade tillgangar till att ordna med lampliga rehabiliterings-
insatser, handledning och idrottsanliggning med instruktor och bastu, medan andra
forvaltningar inte hade dessa tillgangar. Vilka bestimmer 6ver hur resurserna ska
fordelas och vad grundar de sina beslut pa? Nér vi fragade politikerna om skillnaderna
i resurser bollade de tillbaka fragan till forvaltningarna och cheferna inom forvalt-
ningarna. I intervjuerna framkom att politikerna inte kunde forklara varfor vissa
forvaltningar fick mer resurser dn andra.

Klass

Resultaten fran intervjuerna visar att klass utgor en viktig tyngdpunkt i manga fragor.
De tva aspekter av klass som vi fokuserade pa i denna studie var inkomst och
yrkesstatus. Samtliga intervjuade kvinnor ansag att 16n och yrkesstatus var betydelse-
fulla faktorer for hélsan. De kvinnor som arbetade inom de yrken som var mest
lagbetalda och hade l4dgst status i studien upplevde mer stress, hogre arbetstempo och
mer maktloshet 6ver sin arbetssituation, samt hade hogre sjukfranvaro jamfort med de
andra yrkesgrupperna som ingick i studien. Kvinnorna inom de mest lagbetalda yrkena
upplevde att ’det dr svart att leva pa lonen”. Dessutom arbetade flera av dem extra for
att klara sig ekonomiskt och de undvek att sjukskriva sig dérfor att de da inte skulle
kunna klara sig ekonomiskt till manadens slut. De ansag att deras laga l6ner kunde leda
till “utbrdndhet”. Resultat fran enkidtundersokningen# visar att andelen invandrade
kvinnor som hade mojlighet till lonesamtal med sina chefer var ligre jamfort med
infédda kvinnor, nagot som kan tyda pa att invandrade kvinnorna far mindre utrymme i
l6neforhandlingar. Detta resultat stimmer 6verens med den senaste Folkhilsorapporten
(2003), vilken visar att invandrade kvinnor, speciellt fran Mellanstern och Nordafrika,
ar sdrskilt utsatta i fraga om l1ag inkomst.

De intervjuade kvinnorna som arbetade inom de mest lagavlonade yrkena, fram-
forallt lokalvardarna men dven hemtjinstassistenterna och boendestodjarna, nimnde att
yrkesstatus hade betydelse for deras sjdlvkinsla, identitet och hilsa. Dessa kvinnor
upplevde att deras “jobb riknas inte som viirdefullt” och att de “tappar lusten att

4 I medarbetarenkiten finns bara en enda fraga som kan relateras till yrkesstatus. Fragan som kan relateras till inkomst ir om de
anstillda har haft 16nesamtal med chefen, en fraga som egentligen handlar om ledarskap. Vi har dnda anvint fragan som en
variabel for att visa pa samband mellan etnisk bakgrund och mojlighet att férhandla om 16nen.
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utfora arbetet”. 1 intervjuerna nimnde chefer och politiker att hogre 16n och yrkes-
status var faktorer som framjar hélsan. Politikerna talade om jimstélldhetslagen och
deras arbete med att hoja ingangslonen. Men oavsett hur mycket dessa fragor priori-
terades bland chefer och politiker, sa kvarstar faktumet att kvinnorna som hade de mest
lagavlonade yrkena och den ldgsta statusen upplevde sin hilsa som sdmre jamfort med
kvinnor inom andra yrkesgrupper. Dessa kvinnor upplevde att de inte blev sedda och
trots diskussioner och 16ften om att forbittra deras arbetsvillkor sa befann de sig
fortfarande i en underordnad position som de hade svart att ta sig ur. [ intervjuerna med
lokalvardarna och boendestddjarna framkom den utsatthet som dessa kvinnor befann
sig i. De kidnde sig “fangade” i systemet. Lararna som hade hogre 16n och yrkesstatus
var ddaremot ndjda med sin yrkesposition pa arbetsmarknaden.

En aspekt pa klass som framkom i denna studie avspeglas i chefernas redogorelser
om budgetfordelning och resurser. Resultaten fran intervjuerna och enkitundersok-
ningen visar att mojligheterna till friskvard, kompetensutveckling och rehabilitering
var olika inom de olika forvaltningarna. Dessutom visar resultaten att ju hogre upp 1
hierarkin en anstélld befann sig, desto storre var mojligheterna till kompetensutveck-
ling och rehabilitering. Till exempel hade ldrarna storre mojligheter och ekonomiska
resurser till kompetensutveckling jamfort med lokalvardarna, hemtjianstassistenterna
och boendestodjarna. Begreppet kompetensutveckling kan definieras pa manga olika
sdtt. Det kan rora sig om atgirder pa organisationsniva, som rekrytering, befordran och
personalrorlighet, om formell eller icke-formell extern/intern utbildning, om lidrande 1
arbetet, om aktiviteter pa individuell niva eller gruppniva samt om det spontana
larandet i utdvandet av arbetet som ger erfarenhet. Svensson (2002) definierar kompe-
tensutveckling som ldrande och utveckling som Okar yrkeskunskaperna, trivseln och
motivationen samt 6kar mojligheterna till karridr och psykosocial utveckling. I en
studie som utfordes av Knocke (1994) framkom att fragor om 6nskemal om kompe-
tensutveckling aldrig ens stilldes till invandrade kvinnor som befann sig ldngst ner 1
arbetslivets hierarki. Vidare framkom att de kvinnor som befann sig i de mest maktlosa
grupperna i arbetslivet hade mycket begriansade mojligheter att sjédlva stélla krav pa
kompetensutveckling pa sina arbetsplatser. I denna studie syftade kompetensutveckling
framforallt pa deltagande i nagon form av utbildning.

Det framkom att lokalvardarna séllan fick nagon utbildning, att hemtjanstassisten-
terna inte hade nagon mojlighet att vidareutbilda sig, och att boendestddjarna inte
kunde ta korkort trots att korkort behovdes i arbetet. Dessa resultat visar pa att
kvinnorna inom dessa yrkesgrupper hade svarigheter att utvecklas inom sitt yrke. I sin
tur kan detta leda till att de far svart att byta till ett nytt och bittre arbete, vilket resul-
terar i att de halls kvar pa sin plats i hierarkin.

I enkitanalyserna framkom en annan aspekt pa klass som visas i Tabell 9, dir
kommunledningens arbetsvillkor jamfors med de andra utvalda forvaltningarna.
Jamfort med de flesta andra forvaltningarna upplevde anstédllda inom kommun-
ledningen mer delaktighet i arbetet, att det inte forekom vald pa arbetsplatsen, att de
hade mojlighet till 16nesamtal och kompetensutveckling, att de fick socialt stod fran
chefen samt att de hade mer tillit till kommunen. Resultaten tyder pa att ju hogre
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position i hierarkin man har, desto bittre dr arbetsvillkoren. De flesta av de anstéllda
inom kommunledningen var infédda svenska medelalders min med hoga Ioner.

Under intervjuerna framkom att bade 1ag- och hogutbildade kvinnor gick till arbetet
dven nar de var sjuka for att undvika att sjukskriva sig, vilket dr en aspekt av brist pa
makt over sin arbetssituation. De som hade hogst utbildning, yrkesstatus och 16n
undvek att sjukskriva sig for att undvika tyngre arbetsborda efter sjukskrivningstiden.
Liararna uppgav att de maste folja laroplanen och att de inte litade pa vikarier. De som
hade ldgst utbildning, yrkesstatus och 16n undvek att sjukskriva sig pa grund av
ekonomiska skl och for att inte 6ka arbetsbelastningen for sina arbetskamrater.
Lokalvardarna, hemtjédnstassistenterna och boendestodjarna uppgav att de "behdver
pengarna” och att de ville vara solidariska.

En aktuell forskningsrapport visar att i dagens samhille dr det mycket som talar for
att brist pa vila, aterhamtning och rekreation kan vara ett storre problem &dn intensiteten
av stress och annan belastning 1 och utanfor arbetslivet (Lundberg & Krantz 2004). Om
de anstillda inte kdnner trygghet for att vila och aterhdmta sig nir de blir sjuka kan det
i langden orsaka langtidssjukskrivningar pa grund av utbrindhet.

Fysisk och psykisk arbetsmiljo

Avseende den fysiska arbetsmiljon nimnde kvinnorna som intervjuades pafrestningar i
form av buller, tung manuell hantering, pafrestande arbetsstéllning, besvirande
temperatur, samt behov av bittre arbetsredskap. Tidigare arbetsmiljoundersokningar
har visat att fysiska arbetsmiljofaktorer som dessa har betydelse for hilsan (SCB
2000). Enligt enkédtundersokningen upplevde de flesta av de invandrade kvinnorna som
arbetade inom kommunen féarre problem i den fysiska arbetsmiljon jaimfort med
infodda kvinnor. Det kan tyda pa att de invandrade kvinnorna var relativt ngjda med
den fysiska arbetsmiljon, atminstone avseende de faktorer som ingick i enkdten, t.ex.
belysning och buller. Faktorer som tunga lyft och monotona rorelser som ocksa ingar i
den fysiska arbetsmiljon ingick inte i medarbetarenkéten.

For att forbittra den psykiska arbetsmiljon nimnde de intervjuade kvinnorna
atgdrder for att 6ka inflytandet 6ver sin arbetssituation, minska stressen och psykiska
pafrestningar, samt battre kommunikation. Enligt enkétundersokningen upplevde de
flesta av de invandrade kvinnorna som arbetade inom kommunen férhallanden som
delaktighet, inflytande, kommunikation och samarbete ungefir pa samma sitt som de
infodda kvinnorna. Sjukfranvaron var liagre inom de forvaltningar dir de kvinnliga
anstillda med invandrarbakgrund trivdes pa jobbet, upplevde sitt arbete som menings-
fullt, kdinde starkt engagemang och att de hade inflytande dver sin arbetssituation. Det
racker dock inte med att enbart en av dessa faktorer upplevs som positivt pa arbets-
platsen, de maste bilda en enhet, ett paket, for att sjukfranvaron ska minskas.

Tidigare forskning om psykosocial arbetsmiljo har konstaterat att psykosociala
arbetsmiljoproblem 6kade under 1990-talet. En utveckling som har priglat manga
arbetsplatser &r att en samma eller kad méngd arbetsuppgifter ska genomforas av férre
personer. Mest pataglig har denna utveckling varit inom den offentliga sektorn
(Eriksson & Larsson 2002). I var studie framkom att det fanns behov av fler anstillda
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och ett bittre fungerande vikariesystem for att forbéttra arbetsforhallandena och hélsan
for de intervjuade kvinnorna. Detta resultat bekriftas bland annat av en studie av
Marklund & Wikman (2000), dér det framkom att de neddragningar, besparningar och
omorganisationer som gjordes 1 borjan av 1990-talet har givit upphov till forsdmringar
i arbetsmiljon. Effekterna har nu blivit synliga i form av savél kraftigt 6kad sjukfran-
varo, som att allt fler anstédllda uppger okad stress, 6kade krav och minskad frihetsgrad
1 arbetet.

Kulturella perspektiv

Kulturell situation, familjesituation och traditionell kvinnosyn inom invandrarfamiljer
identifierades som kategorier och underkategorier baserat pa intervjuerna med chefer
och politiker, men inte baserat pa intervjuerna med kvinnorna. Detta kan tolkas som att
de som befann sig hogre upp i hierarkin upplevde att dessa forhallanden hade en mer
avgorande betydelse for kvinnornas hélsa @n vad kvinnorna sjidlva upplevde. Lokal-
vardarna, hemtjinstassistenterna och boendestddjarna talade inte om att kultur och
tradition skulle paverka deras hélsa. Nar kvinnorna talade om kvinnors dubbelarbete
sag de det mer som en klass- och konsfraga @n som ett kulturell fraga. De ansag att det
”dr mycket jobb som jag mdste gora ensam” eftersom de var ensamstaende eller for att
deras min arbetade skift eller natt. En av ldrarna nimnde att hon hade "en forstdende
och stodjande man hemma”, vilket underlittade hennes dubbelarbete. Enkéitundersok-
ningen visar att andelen invandrade kvinnor som ansag att det gick bra att kombinera
arbetstider med foréldraskap var hogre jamfort med andelen infodda kvinnor.

I en studie av Tiiu (2002) visades att tva av fem smabarnshushall bland forvirvs-
arbetande infodda svenska kvinnor och mén hade en jimlik arbetsfordelning mellan
konen i hemmet, medan kvinnan i néstan en fjardedel av hushallen skotte det mesta av
hushallsarbetet. I familjer med skolbarn var skillnaden storre — dér skottes det mesta av
hushallsarbetet av kvinnan i en tredjedel av hushallen. Denna studie visar pa att
fordelningen av hushallsarbete inte behdver vara kulturell, utan snarare baserad pa
mekanismer i samhillet som vidmakthéller vanor och intresseskillnader mellan konen.

I resultaten fran enkitstudien framkom ett annat argument for att kvinnors dubbel-
arbete dr mer en konsfraga dn en kulturell fraga. Pa fragan om det gar bra att kombi-
nera arbetstider med forédldraskap svarade bara 5 procent av de anstéllda inom brand-
forsvaret (ett mansdominerat yrke) att det inte gick bra, medan 20 procent av de
anstillda inom Vard och Omsorg (kvinnodominerade yrken) tyckte att det var svart att
kombinera arbetstider med foridldraskap.

I arbetstidsreformen har forslag lagts fram for att forbéttra kvinnornas situation i
arbetslivet. Avsikten dr att forkorta den betalda arbetstiden for att minska kvinnornas
totala arbetsborda, forbittra deras hilsa samt minska deras sjukfranvaro. De som &r
emot forslaget forsvarar nedskédrningarna inom den offentliga sektorn och anser att
bittre arbetsforhallanden och ledarskap samt mer ansvar fran arbetsgivarnas sida for de
anstilldas hilsa kan forbéttra hilsan och minska sjukfranvaron. Sveriges arbetsminister
som dr emot arbetstidsreformen anser att ’kanske far kvinnor betala med sin hélsa for
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att vilfarden ska behallas, men det dr en politisk prioritering vi har gjort” (Perspektiv
pa 2004).

Etnisk diskriminering

Det som kanske dr mest uppseendevickande i denna studie &r slutsatserna som kan
dras avseende samband mellan etnisk diskriminering, rasism och mangfald i arbetslivet
och hilsa. Bade fran intervjuerna och fran enkétundersokningen framgar tydligt att det
forekom etnisk diskriminering mot kvinnor med invandrarbakgrund pa de olika
arbetsplatserna inom Botkyrka kommun. I denna studie kunde vi inte se ett direkt
samband mellan etnisk diskriminering och sjukfranvaro. Daremot visade resultaten
fran enkédtundersokningen att det forekom etnisk diskriminering pa arbetsplatsen. Detta
var en av de fa fragor som invandrade kvinnor svarade ja till i betydligt hogre
utstrickning jamfort med infédda kvinnor. Dessutom framkom att inom de
forvaltningar dir bade kort och lang sjukfranvaro var hogst, dvs. inom Vard och
Omsorg, Barn och Ungdom samt Tekniska och Service Kontoret, var skillnaderna
ocksa storst mellan invandrade kvinnor och infédda kvinnor i denna fraga.

Aktuell forskning inom detta omrade har visat att rasism och etnisk diskriminering
skadar hilsan bade fysiskt och psykiskt (WHO 2003, McKenzie 2003). Psykisk ohélsa
kan besta i psykisk stress, depression, oro, angest och psykos. Fysisk ohilsa kan besta i
kronisk orkesloshet, hogt blodtryck, hjart- och kérlsjukdomar, lag fodelsevikt och kad
konsumtion av alkohol och/eller cigaretter (Williams m.fl. 2002). Tidigare forskning
har visat pa samband mellan etnisk diskriminering och hogt blodtryck, lag fodelsevikt,
sjalvrapporterad ohilsa och hog sjukfranvaro (Kreiger 2000, Collins m.fl. 2000). Dessa
resultat dr i Overensstimmelse dven med andra studier inom detta omrade, t.ex.
Hoglunds studie (2002) om diskriminering 1 arbetslivet.

Den enda forvaltning dédr kvinnor med invandrarbakgrund upplevde att det férekom
etnisk diskriminering pa arbetsplatsen i mindre utstrickning (inte signifikant, 1 pro-
cent) jamfort med de andra forvaltningarna var Utbildning och Arbetsmarknad. Inom
denna forvaltning var ocksa kort och lang sjukfranvaro ldgre i jamforelse med Vard
och Omsorg, Barn och Ungdom och Tekniska och Service Kontoret.

Tidigare forskning har visat att diskriminering kan ha olika former beroende pa hur
den uttrycks, av vem och mot vem. Diskriminering definieras som olika former av
sdrbehandling som direkt eller indirekt missgynnar, krinker och/eller begrinsar
individens handlingsutrymme och valmdjligheter. Etnisk diskriminering innebér
negativ siarbehandling av individer pa grund av deras nationalitet, religion, utseende
och/eller kulturella bakgrund (Integrationsverket 2003). Diskriminering kan fore-
komma mellan individer eller institutionellt i form av organisationsstrukturer och
policy (Karlsen & Nazroo 2002b). De intervjuade kvinnorna i studien upplevde bada
dessa former av diskriminering. Diskriminering mellan individer upplevdes i form av
diskriminering i det dagliga arbetet fran klienter, elever, foréldrar, etc., och institu-
tionellt i form av 1dga loner, begriansade mojligheter till kompetensutveckling och
bristande information om det dagliga arbetet och vad som hdnder i kommunen.
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Nir det giller etnisk diskriminering mellan individer visar resultaten att detta
forekom vid kontakter med klienter, patienter, elever, etc. Etnisk diskriminering fran
kollegor nimndes sillan, @ven om intervjuerna visade att det kunde férekomma. Detta
kan bero pa att de flesta av kollegorna sjidlva hade invandrarbakgrund.

En betydelsefull aspekt i detta sammanhang som bor diskuteras &r de svarigheter
och begriansningar som uppstar nar forskare ska analysera eller méta etnisk diskrimi-
nering. Enligt Smith (2002) finns det till exempel metodologiska begriansningar i form
av intervjuarens etniska bakgrund, tid och lokal dir intervjun genomfors och de fragor
som stills. Begridnsningar i denna studie var att vi endast hade mojlighet att intervjua
de invandrade kvinnorna efter att ha fatt tillstand fran deras arbetsledare eller chefer,
de intervjuades pa arbetsplatsen och vi hade bara en enda fraga om diskriminering (Har
du nagon gang blivit diskriminerad pa grund av din etniska bakgrund pa din arbets-
plats?) och inga forberedda foljdfragor. Om vi hade varit mer forberedda pa att stélla
foljdfragor, skulle detta kunnat ha fordjupat var forstaelse om samband mellan etnisk
diskriminering och hilsa.

I medarbetarenkiten stdlldes fragan om etnisk diskriminering pa ett icke-personligt
plan (Forekommer etnisk diskriminering pa din arbetsplats?). Om fragorna i medarbe-
tarenkiten hade varit mer specificerade, hade vi till exempel kunnat fa reda pa hur ofta
och pa vilket sitt diskriminering forekom.

Nir det géller institutionell diskriminering vill vi gora foljande kommentarer. I
analyserna av intervjuerna och enkétundersokningen framkom att de invandrade
kvinnorna som arbetade inom Botkyrka kommun 1 hégre utstrackning 4n infodda
kvinnor var njda med sin fysiska arbetsmiljo och mojligheterna till friskvard.
Dessutom upplevde de i hogre utstrickning (ej signifikant) dn de infodda kvinnorna
delaktighet, engagemang och inflytande 1 arbetet och att de var ngjda med ledarskapet.
Fragan som foljer blir da, pa vilket sitt diskrimineras de? Analyserna av intervjuerna
och enkitundersokning tyder pa att den etniska diskrimineringen ar baserad pa
strukturer i systemet. Diskrimineringen framstar tydligt i fraga om de invandrade
kvinnornas mojligheter till att fa 16nesamtal, kompetensutveckling och information om
det dagliga arbetet och vad som héinder i kommunen. For kvinnorna inom de mest
lagavlonade yrkena var dessa mojligheter i stort sett obefintliga. Har framstar tydligt
samspelet mellan klass, genus och etnicitet. Framforallt géller detta de invandrar-
kvinnor som var lagt betalda och hade lag yrkesstatus. Hogre 16n och kompetens-
utveckling ar tva viktiga redskap i arbetslivet som dessa kvinnor inte far tillgang till
och pa sa sitt kommer de att stanna kvar inom de 14gst betalda yrkena med ldgst status
1 arbetslivet.

Under intervjuerna framkom att kvinnorna hade utarbetat olika former av strategier
for att hantera etnisk diskriminering pa arbetsplatsen. Diskrimineringen kunde handla
om deras uttal, sprakkunnighet i tal och skrift, barande av sloja, etc. Strategierna kunde
ga ut pa att "inte ge dem mdajlighet att behandla mig sa”, att "inte bli ledsen ”, att "inte
ta dem pd allvar”, att "inte bry mig utan tycka synd om dem” eller helt enkelt "jag
skiter i vad andra tycker”. En annan strategi var att forneka. Under intervjuerna
framkom att alla inte hade lika litt att tala om diskriminering. Nagra av kvinnorna
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fornekade att de blev diskriminerade och forklarade att ”jag kdnner mig inte som
utldnning, jag dr mer halvsvensk” eller formildrade det och forklarade att det hinder
att man anvinder “fel ord, till exempel neger”. En av de intervjuade kvinnorna som
kom fran ett europeiskt land ansag att "invandrare beror pd var man kommer ifran”.
Denna kvinna ville inte identifiera sig sjdlv som invandrare, utan tog snarare avstand.
Hon vinde sig dven mot intervjuaren som har invandrarbakgrund och sade att "’sddana
som du har det svart pa grund av situationen inom familjen, om de dr antisvenska och
har svart att anpassa sig”. En annan reaktion pa etnisk diskriminering kunde vara att
sjdlv ta pa sig skulden. En av kvinnorna tyckte att det var naturligt att de diskrimine-
rades eftersom "ibland kiinner jag att de tycker att vi kommer hit och tar deras plats pd
jobbet, det dr en naturlig reaktion fran svenskarna”.

De olika strategier som de intervjuade kvinnorna anvinde for att hantera diskrimine-
ring har observerats i tidigare forskning fran andra linder. En studie som genomférdes
1 Storbritannien visade att ett sétt att tolerera rasism var att internalisera den och se sig
sjdlv som mindre vird, vilket enligt forskarna leder till allvarliga negativa hilso-
effekter (Karlsen & Nazroo 2002b). Forskare inom detta omrade i USA anser ocksa att
manniskors reaktion mot rasism och diskriminering kan paverka hilsan negativt.
Reaktionerna kan variera fran att internalisera fortrycket till reflektiv hantering, aktivt
motstand eller organiserad kamp for social rittvisa (Kreiger 2003, Clark m.fl. 1999,
Winant 2000, Williams & Neighbors 2001, Phyllis Jones 2000). Nagra av kvinnorna i
denna studie tenderade att internalisera rasism och se sig sjdlva som mindre virda,
vilket kan leda till att deras hilsa paverkas negativt. Detta kan vara en av flera orsaker
som bidrar till den hoga sjukfranvaron bland invandrade kvinnor i Sverige.

Dold rasism togs upp av nagra av de intervjuade kvinnorna som en faktor i arbets-
miljon som paverkade deras hilsa negativt. Dessa kvinnor upplevde dold rasism pa
grund av etnisk bakgrund “de behandlar mig sa héir for att jag dr invandrare” och pa
grund av etnisk bakgrund och klass "varfor jobbar inte svenskar som lokalvdrdare, ...,
det dr precis som pa slaveritiden da de anvdnde svarta” .

Fragan om prestationskrav, vilket kan tolkas som ett sitt att visa sin stolthet Gver sin
kompetens och yrkeskunnande, belyser en annan vinkel av etnisk diskriminering som
kan bidra till forsdmrad hilsa bland kvinnor med invandrarbakgrund. Majoriteten av de
intervjuade kvinnorna var dverens om att de hade hoga prestationskrav, vilket kan vara
en stressfaktor som paverkade deras hilsa. Kvinnornas prestationskrav bottnade i en
kiansla av att “innerst inne kan man fa en kdnsla av att man inte blir accepterad av
svenskar, den kdanslan tir” . Eftersom de invandrade kvinnorna har en annan etnisk
bakgrund #n de infédda kvinnorna kéinde de krav pa sig att prestera mer dn sina
infodda svenska kollegor for att bli accepterade. Prestationskraven upplevdes komma
fran det nya samhallet de lever i, fran familjen eller fran dem sjdlva. I forlingningen
kan dessa krav leda till frustration och dven upplevas som hot fran infodda kollegors
sida. I en studie som utforts pa Volvos fabrik i Torslanda framkom att invandrare ofta
klassades som “samre” arbetare dn infodda (Schierup m.fl. 1994). I en sadan situation
kan invandrare antingen acceptera att de klassas som samre” arbetskraft, eller sa kan
de som kvinnorna i denna studie prestera mer for att bevisa att de inte dr ”sdmre”.
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I intervjuerna framkom en annan aspekt av etnisk diskriminering som kan leda till
marginalisering. Den handlade om krav pa “att ldra sig koderna pa en svensk arbets-
plats”. En av kvinnorna kinde sig tvungen att ldra sig att "kommunicera diplomatiskt”
annars kunde hon uppfattas som “kaxig”. Utifran vara egna erfarenheter av att arbeta
med och umgas med kvinnor med invandrarbakgrund anser vi att detta r ett perspektiv
pa marginalisering pa arbetsplatsen som kraver mer forskning. Att kvinnor med
invandrarbakgrund kan ha med sig en annan arbetskultur kan forklara en del av
problematiken. Att infodda kollegor kan ha svart att tala en kollega med invandrar-
bakgrund som #r kunnig, stark och kritiserar arbetsforhallanden kan vara en annan del
av problematiken.

Nagra av cheferna och bada av politikerna berittade att de var medvetna om att det
forekom etnisk diskriminering pa arbetsplatserna. Politierna namnde att de planerade
atgdrder mot etnisk diskriminering och att "etnisk diskriminering ska hanteras genom
mangfaldsarbete”. Ordet mangfald har fatt fornyad aktualitet i svensk debatt, men ar
samtidigt tveklost mangtydigt. I arbetslivet kan det betyda att personalstyrkan stts
samman enbart utifran kompetens, utan att se pa etnisk bakgrund, religion, alder, kon,
sexuell 1ldggning eller handikapp. Utgangspunkten #r att etniska olikheter dr berikande
och att médnniskor med olika etnisk bakgrund tillfér samhéllet och arbetslivet nya och
virdefulla erfarenheter och kunskaper (Sverigeinstitutet 2000).

Alla chefer som intervjuades var positiva till mangfald i arbetslivet, aven om de
hade olika uppfattningar om vad mangfald innebér. Mangfald kunde definieras som
”god mat”, "invandrarkvinnor har en vilja att ge service och bjuda till, utan dem
skulle vi aldrig klara denna verksamhet” eller att invandrare har "annan erfarenhet”.
Eftersom Botkyrka kommun &r invandrartit ansag cheferna att de dven skulle ha
mangfald bland personalen. Paulina de los Reyes (2001) argumenterar att begreppet
mangfald inte skapas inom den vetenskapliga diskursen. Hon anser att diskussioner om
mangfald skapar ett tomrum kring en rad konfliktfyllda omraden som, dven om de
tillhor problematikens kérna, osynliggors i budskapet och dr franvarande nér strategier
formuleras. Hon menar att i Sverige ses mangfald genom en kontrastiv bild, vilket
innebir att diskriminering, rasism och ojdmlikhet blir ondmnbart.

Konsdiskriminering

Resultat fran enkétundersokningen visar att andelen invandrade kvinnor som upplevde
konsdiskriminering pa arbetsplatsen var hogre jaimfort med infédda kvinnor. I inter-
vjuerna uppgav alla lokalvardarna och de flesta av de andra intervjuade kvinnorna att
de inte hade upplevt konsdiskriminering pa sina arbetsplatser. Detta kan bero pa att
manga av kvinnorna som intervjuades arbetade pa arbetsplatser som bara har kvinnliga
anstillda. Att inte ha “ndgon befattning i ett kvinnodominerat jobb” namndes som en
orsak till att konsdiskriminering inte forekom pa arbetsplatsen. De kvinnor som hade
upplevt konsdiskriminering pa arbetsplatsen talade om ”Ilénen och kvinnliga arbets-
uppgifter”, klienter som ville ” tafsa” eller ” kunderna vill ge dig en tusenlapp och
sdger kom och sov med mig, kom och drick en kopp kaffe med mig och titta pa porr
med mig”.
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Under intervjuerna framkom att det inte var létt for kvinnorna att tala om kons-
diskriminering. Pa fragan om de hade upplevt konsdiskriminering pa arbetsplatsen
svarade flera av dem forst "Nej”, sedan ”"Nej, men” och dérefter utvecklade de sitt
svar som visade att konsdiskriminering forekom. Tidigare forskning har visat att
konsdiskriminering i form av sexuella trakasserier pa arbetsplatsen kan forhindras
genom att fordndra arbetsorganisationens struktur, t.ex. genom att infora tydliga
sanktioner mot denna typ av beteende (Bildt 2004).

En av de intervjuade kvinnorna upplevde diskriminering pa grund av sina ideolo-
giska standpunkter. Hon upplevde denna diskriminering som "starkare dn diskrimine-
ring pa grund av kon eller etnicitet”. I medarbetarenkiten fanns ingen fraga om
diskriminering pa grund av ideologi, vilket kanske dr nagot att tinka pa nér det dr dags
att utforma nista medarbetarenkit.

Bevara eller forindra normer och virderingar

Som namnts ovan var den teoretiska utgangspunkten i studien att studera invandrade
kvinnors arbetsvillkor och hilsa utifran teorier om samspelet mellan klass, genus och
etnicitet i relation till hilsa (Kreiger 2003). I denna rapport har vi presenterat resultat
fran intervjuerna och enkitundersokningen som visar pa samband mellan klass, genus
och etnicitet och hilsa, vilket kan vara en bidragande forklaring till den hoga
sjukfranvaron bland invandrade kvinnor i Botkyrka kommun. Kommunens politiker,
som har makt och resurser for att bidra till att fordndra systemet som vidmakthaller
nuvarande normer och virderingar 1 samhillet och arbetslivet, holl inte helt med om att
dessa teorier kunde stimma.

Den ena politikern som intervjuades nimnde att han skulle vilja fordndra systemet.
Han menade att det handlade om en “klasskamp” och han ville "uppvdrdera de hér
yrkena” och ”ge mer utbildning och upplysning” till dem som befinner sig langst ner 1
hierarkin. Samtidigt hinvisade han till invandrarnas “egen kultur” och “den nedvdirde-
rade syn ifran manga mdn inom invandrargrupper som inte tilldter sina kvinnor att fa
en hogre status i samhdllet”. Han tillade att “det hdr dr galet men jag kan inte gd in
och dndra pa koranen och koranens syn pa kvinnorna”. Enligt honom var invand-
rarnas kulturella traditioner och seder en av orsakerna till att invandrade kvinnor
arbetade inom lagbetalda yrken med lag status och att de hade dalig hélsa.

Invandrarnas kultur och kulturella skillnader som forklaring 1 detta sammanhang har
tidigare diskuterats av forskare och samhéllsdebattorer. Bland annat har Bo Sodersten
(2004) debatterat om orsaker till sjukskrivningar och fortidspensioneringar utifran ett
kulturellt perspektiv. Detta perspektiv har tva utgangspunkter. Den ena fokuserar pa
kulturella olikheter och bortférklarar all strukturell samhillsproblematik med hjélp av
kulturella konflikter. Den andra utgangspunkten baseras pa att invandrade kvinnor &r
passiva och hjdlpbehdvande.

Denna typ av reduktionistisk snedvridning i forstaelsen av sociala ordttvisor hanger
samman med en utbredd anviandning av en forenklad syn pa etnicitets innebord med
Overbetoning pa kulturella aspekter pa bekostnad av sociala, strukturella och klass-
missiga aspekter (Alund 1994). Om en socialdemokratisk kommunpolitiker som har
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mycket makt att kunna paverka, bestimma och besluta har samma synpunkter som
bland annat Sodersten, da kan det enligt Alund (ibid.) "vara svArt att gora upp med
kulturella stereotypier och etnocentriska generaliseringar som fordunklar verklighetens
komplexitet och ddrmed blockerar forutsittningar for ett solidariskt samtal”.

Den andra politikern som intervjuades ansag att studiens utgangspunkt inte stimde
overens med hans egna upplevelser och han kunde inte kidnna igen mekanismen” som
styr samspelet mellan klass, kon, etnicitet och hélsa. Han hade “véldigt svdrt att identi-
fiera mig med den tanken att det ska vara skillnader pa det sdttet, att du som kvinna
som kommer fran ett annat land skulle behandlas olika i arbetet och i samhdillet”. Han
menade att da man kommer in i ett samhélle som har utvecklats av de bofasta under en
vildigt lang tid ska man inte forvinta sig att "komma sig upp direkt, man maste ocksa
sjdlv ta tag i saker och jobba sig upp”.

Kommunpolitikernas svar pa intervjufragorna kan tolkas som att de inte kan se
andra forklaringar till ojimlikhet 4n klasstillhorighet och att de inte foljer med 1 dagens
debatt om betydelsen av genus och etnicitet i relation till forhallanden i arbetslivet och
1 vardagen.

Politikernas svar pa intervjufragorna kan dven tolkas som att de har en eurocentrisk
syn pa invandrare. Den ena politikern menade att det var invandrarnas kultur som
bidrog till invandrarnas daliga position pa arbetsmarknaden. Den andra politikern
ansag att invandrare, oavsett utbildningsniva, yrkeserfarenhet eller social och politisk
kompetens, maste vinta pa sin tur och ska inte forvinta sig att komma in i samhéllet
och fa maktpositioner direkt.

Det ér just den hér synen pa invandrare som gor att tandlidkare kor taxi och att
ingenjorer siljer korv. Forskare har uttryckt detta som dekvalificiering av invandrare 1
det nya landet. Invandrare kommer till samhillen dir deras kvalifikationer eller reella
arbetslivserfarenheter inte erkdnns och dar deras ansprak pa mer kvalificerade jobb
systematiskt avvisas (Lever-Tracy & Quinland 1988). Detta sker eftersom grupper med
makt, ofta majoriteten 1 ett land, naturligtvis har storre mojligheter till tolknings-
foretrade om forestédllningar om vilka de ”andra” @r. Enligt Hoglund (2002) finns det
en hierarki eller skala i den svenska forestillningsvirlden som definierar kulturell
likhet respektive olikhet i jaimforelse med det svenska. Mest lika uppfattas vita fran
Nordeuropa, USA, Australien och Nya Zeeland och mest olika uppfattas svarta fran
Afrika och folk fran arabiska linder med starka muslimska inslag.

Slutsats

Slutsatsen som vi kan dra av denna studie ir att de invandrade kvinnor som arbetade
inom de ldgst betalda yrkena och hade ldgst yrkesstatus visade sig ha en sirskilt utsatt
position, vilket kan relateras till klass, kon och etnisk bakgrund. Atg'arder som bor
vidtas for att forbattra deras arbetsforhallanden och hilsa dr framforallt:

» Hoja lonen och yrkesstatusen.
» Mer stod fran fackforeningarna vid 1onesamtal och utvecklingssamtal.
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> Biittre etablerade kanaler for att framfora 6nskemal, krav och klagomal samt
skapa en arena dir problem kan ventileras och forslag till forbéttringar kan
foras fram.

» Uppvirdera, bekrifta och uppskatta kvinnornas kompetens.

> Oka mojligheterna for att kunna byta jobb, speciellt fér kvinnor inom tunga,
monotona och lagbetalda yrken.

» Eliminera informella strukturer som hindrar de invandrade kvinnornas
stravan efter utbildning och utveckling.

» Foridndra systemet som vidmakthaller nuvarande normer och vérderingar
baserade pa klass, kon och etnicitet.

» Uppritta handlingsplaner som leder till konkreta 16sningar. Detta inkluderar
systematiskt arbete mot diskriminering pa grund av klass, kon och etnicitet
inom omraden som l6neséttning och I6neutveckling, mojligheter till kompe-
tensutveckling, mangfaldsarbete inom hela organisationen, vilket innebér att
dven invandrade kvinnor bor ha beslutsfattande positioner i kommunen. Oka
andelen kvinnor med invandrarbakgrund inom kommunens ledning och
styrelse.’

» Mer informationsverksamhet mot diskriminering bland befolkningen i
kommunen, till exempel via information i lokal media.

» Ta hidnsyn till kvinnornas hela livssituation. Forbattra kvinnornas
forhallanden pa arbetsplatsen i form av forbattrade arbetsvillkor som framjar
hilsan. Minska kvinnornas totala arbetsborda genom att bedriva jimstalld-
hetspolitiska atgiarder som riktar sig mot familjen. Att infora sex timmars
arbetsdag for kvinnor som arbetar inom lagt betalda, tunga och monotona
yrken bor diskuteras.

> Oka trivseln, delaktigheten, inflytandet dver arbetstid och arbetsuppgifter
samt forbdttra kommunikation och samarbete. Samtliga dessa psykiska
arbetsmiljofaktorer maste tas hansyn till for att forbittra hdlsan och minska
sjukfranvaron.

> Oka kinslan av trygghet i arbetssituationen (ekonomiskt och genom att sitta
in vikarier vid sjukfranvaro) sa att kvinnorna kan sjukskriva sig vid behov.

» Ge politiker, speciellt i beslutsfattande positioner inom kommunen, 6kad
utbildning om kvinnors situation pa arbetsmarknaden och i samhillet, t.ex. i
relation till genus och etnisk bakgrund. Oka utrymmet for den yngre
generationens politiker.6

» Skapa en rittvis fordelning av budgeten mellan de olika forvaltningarna inom
kommunen samt dka kontrollen av hur resurser fordelas.

» Mer forskning om invandrade kvinnors arbetsvillkor och hilsa, speciellt i
relation till diskriminering pa grund av kon och etnisk bakgrund.

5 Ar 2003 var cirka 27 procent av de anstéllda inom kommunledningen kvinnor, varav cirka 0,06 procent hade utomnordisk
invandrarbakgrund.
6 Ledamoten for kommunstyrelsen i Botkyrka kommun avgick i september 2004 och den nya ersittaren dr en ung kvinna.
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Sammanfattning

Enlig flera offentliga utredningar har personer som &r helarssjukskrivna och fortids-
pensiondrer delvis en gemensam profil. Den bestar i att de dr kvinnor som ér skilda,
lagutbildade, fodda utomlands och kommunalt anstédllda. En rapport fran Riksforsik-
ringsverket visar att andelen fortidspensioneringar dr hogre bland invandrade kvinnor
bade jamfort med infodda svenska kvinnor och mén och med invandrade mén. I de
offentliga utredningarna framgar dven att det i stor utstrackning saknas kunskap om
orsakerna till detta och att mer forskning behévs med ett genus- och etnicitets-
perspektiv pa sjukfranvaro.

Denna studie dr baserad pa intervjuer, enkédtundersokning, sjukfranvarostatistik samt
ndra samarbete med representanter fran arbetslivet. Utifran den information som
inhdmtats och kategoriserats har vi studerat arbetsvillkor och hilsa bland invandrade
kvinnor utifran perspektiven klass, genus och etnicitet. Dessutom har vi identifierat
hélsoframjande atgirder som bor vidtas for att forbittra arbetsvillkoren och hilsan
bland invandrade kvinnor inom Botkyrka kommun, vilket 1 férlangningen kan resultera
i minskad sjukfranvaro for denna grupp av kvinnor.

De arbetsvillkor som lyftes fram 1 intervjuerna som viktiga 1 relation till hédlsa var
16n och yrkesstatus, fysisk arbetsmiljo, psykisk arbetsmiljo, antal anstéllda pa
arbetsplatsen, vikariesystemet, ledarskap, diskriminering, kvinnors dubbelarbete och
mojligheter till friskvard och kompetensutveckling. Lag 16n och yrkesstatus samt
diskriminering pa grund av kon och etnicitet var de faktorer som upplevdes paverka
hélsan mest negativt bland de 1dgavlonade kvinnorna i studien. De positiva aspekter
som framkom var att de invandrade kvinnorna utnyttjade mojligheterna till friskvard,
att de hade en hélsoutvecklingsplan, att de var ndjda med sin fysiska arbetsmiljo, samt
att de inte kénde sig hotade av vald pa arbetsplatsen.

Slutsatsen som vi kan dra av denna studie ir att de invandrade kvinnor som arbetade
inom de ldgst betalda yrkena och hade ldgst yrkesstatus visade sig ha en sérskilt utsatt
position, vilket kan relateras till klass, kon och etnisk bakgrund. Atgirder som bor
vidtas for att forbattra deras arbetsforhallanden och hilsa &r framforallt att:

» Hoja Ionen och yrkesstatusen.

» Skapa bittre mojligheter for att kunna byta jobb, speciellt fér kvinnorna inom
de lagst betalda, tunga och monotona yrkena.

> Bedriva systematiskt arbete mot diskriminering pa grund av klass, kon och
etnicitet inom omraden som: 16nesittning och 1oneutveckling; mojligheter till
kompetensutveckling; mangfaldsarbete inom hela organisationen; informa-
tionsverksamhet mot diskriminering bland befolkningen 1 kommunen, till
exempel via information i lokal media; samt information om foérhallanden
som beror det dagliga arbetet och vad som hinder 1 kommunen.
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Oka andelen kvinnor med invandrarbakgrund inom kommunens ledning och
styrelse.

Ta hénsyn till kvinnornas hela livssituation genom att: forbéttra kvinnornas
forhallanden pa arbetsplatsen i form av hélsofrimjande atgiarder; minska
kvinnornas totala arbetsbérda genom att bedriva jimstilldhetspolitiska
atgdrder som riktar sig mot familjen; samt diskutera mojligheter till att infora
sex timmars arbetsdag for kvinnor som arbetar inom lagt betalda, tunga och
monotona yrken.

Skapa en rittvis fordelning av budgeten mellan de olika férvaltningarna inom
kommunen samt 6ka kontrollen av hur resurser fordelas.

Bedriva mer forskning om invandrade kvinnors hilsa i arbetslivet, speciellt i
relation till diskriminering pa grund av kon och etnicitet.
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Bilaga 1. Medarbetarenkiten

Medarbetarenkat Botkyrka kommun
2003

Generell installning

1. Hur n6jd ar du totalt sett med att arbeta inom Botkyrka kommun?

Mycket néjd

Nojd

Varken nojd eller missnéjd
Missnéjd

Mycket missnéjd

4. Skulle du rekommendera en vén eller bekant att soka ett ledigt arbete inom Botkyrka kommun?

Ja

Ja, troligtvis
Nej, tveksamt
Nej

Ingen asikt

Delaktighet och Inflytande
5. Jag trivs pa jobbet
4. Instammer helt
3
2
1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

6. Mitt arbete kdnns meningsfullt
4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls

Ingen asikt

Medelvérde

7. Jag kanner ett starkt engagemang for mitt arbete

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde



4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

Varje vecka

Varannan vecka

En gang per manad

Mer séllan &n en gang per manad
Aldrig



4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

Ja
Nej
Osaker pa om jag har erbjudits en halsoutvecklingsplan

Service och bemoétande - Medborgaren i centrum

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

Ledarskap
Min ndrmaste chef...

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde



4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde



Fysisk arbetsmiljo

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

Ljudnivan

Ventilationen

Belysningen

Temperaturen

Arbetsredskapen

Damm

Mogel

Kemikaliehantering

Jag upplever inte att det finns nagra problem med arbetsmiljon

Annat

Jamstilldhet och mangfald

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde



Det férekommer ingen diskriminering pa min arbetsplats, nér det géller...

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

Trygghet pa din arbetsplats
Ja

Nej
Vill ej uppge



En gang
2-5 ganger

6-10 ganger

Fler &n 10 ganger

Mycket bra
Bra
Varken bra eller daligt
Daligt

Mycket daligt

Kan ej bedéma

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

Mycket bra

Bra

Varken bra eller daligt
Daligt

Mycket daligt

Kan ej bedéma

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

Mycket bra

Bra

Varken bra eller daligt
Daligt

Mycket daligt

Kan ej bedéma

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde



Mycket bra

Bra

Varken bra eller daligt
Daligt

Mycket daligt

Kan ej bedéma

Kommunikation och Samarbete

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde



o
o

‘

[0)
=

Ja, till viss del
Nej, tveksamt
Nej, inte alls
Ingen &sikt

Kompetens

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen asikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

Ja
Nej
Oséker pa om jag har en kompetensutvecklingsplan



Medarbetarsamtal

Ja

z
2.

Nej, for jag ar nyanstalld
Osaker pa om jag haft medarbetarsamtal

Ja, helt

Ja, till viss del
Nej, tveksamt
Nej, inte alls
Ingen asikt

Ja

Nej

Nej, fér jag ar nyanstalld

Oséker pa om jag haft Ionesamtal

4. Instdmmer helt

3

2

1. Instdmmer inte alls
Ingen &sikt
Medelvérde

10



Kategorisering av variabler fran medarbetarenkiten 2003

Dikotoma variabler att redovisa frekvensen av ja-svar och att anvanda i logistisk regression.
Variablerna dikotomiseras ibland utifran enstaka fragor, ibland utifran en sammanslagning av fragor (ja=0, nej=1)
| frekvensredovisningarna redovisas bade ja- och nej-svaren.

Bendmning

Engagemang/trivsel

Delaktighet

Inflytande

Ingen diskriminering
pga kén

Ingen diskriminering
pga etnicitet

Férekommer inget vald

Férekommer inte
mobbing

Férekommer inte

sexuella trakasserier

Kommunikation

Information

Utvecklingsmajligheter

Lénesamtal
Medarbetarsamtal

Utnyttjar friskvard

Hélsan prioriteras

frdga/fragor

5-7

9-11

12-13

38

41

44

47

49

53-55

56-58

61, 63, 65

68

66

14

15

krav for dikotomiseringen

svar 3 eller 4 pa tva av dessa tre fragor = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 pa tva av dessa tre fragor = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 pa en av dessa tva fragor = ja,
annars nej

svar 1 eller 2 p4 denna frdga = ja, om 3 eller 4 =

nej

svar 1 eller 2 p4 denna fradga = ja, om 3 eller 4 =

nej

svar nej eller vill ej uppge pa denna fraga =
ja, annars nej

svar 1 eller 2 p4 denna frdga = ja, om 3 eller 4 =

nej

svar 1 eller 2 p4 denna fradga = ja, om 3 eller 4 =

nej
svar 3 eller 4 pa tva av dessa tre fragor = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 pa tva av dessa tre fragor = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 pa tva av dessa tre fragor = ja,
annars nej

svar ja = ja, annars nej
svar ja = ja, annars nej

svar varje vecka eller varannan vecka = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 pa denna fraga = ja, om 1 eller
2 =nej

11

Ovrigt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt



Halsoutvecklingsplan

Ledarskap

Socialt stod fran chef

Tillit till chef

Tillit till kommunen

Gar bra att kombinera
arbetstider med
foraldraskap

Trevliga lokaler
Bra fysisk arbetsmiljé

Bra mangfaldsarbete

18

22-25

21, 26, 27

28

29-30

37

31

32

35

svar ja = ja, annars nej

svar 3 eller 4 pa tva av dessa tre fragor = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 pa tva av dessa tre fragor = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 = ja, svar 1 eller 2 = nej

svar 3 eller 4 p& en av dessa tv4 frgor = ja,
annars nej

svar 3 eller 4 = ja, svar 1 eller 2 = nej

svar 3 eller 4 = ja, svar 1 eller 2 = nej
svar 3 eller 4 = ja, svar 1 eller 2 = nej

svar 3 eller 4 = ja, svar 1 eller 2 = nej

12

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt

Ta ej med Ingen asikt





