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Sammanfattning

Uppgifter om personalresurser for forskning, utveckling och hogre undervisning inom
omradet Arbetsfysiologi och Ergonomi har inhdmtats via enkit fran landets samtliga
universitet, hogskolor och andra relevanta forskningsinstitutioner. Under ar 2004 utgjorde
dessa resurser sammanlagt cirka 250 arsarbetskrafter. Ar 1999 var motsvarade resurser drygt
280 arsarbetskrafter och fram till 2009 beriknas de bli ca 240. Minskningen av resurserna
mellan 1999-2004 (12 %) &r sannolikt mer en underskattning &n en dverskattning av den
verkliga forandringen. Minskningen av FoU-resurserna mellan 1999-2009 sker huvudsakligen
vid sektorsforskningsorganen och vid de etablerade universiteten och hogskolorna. En 6kning
sker ddremot vid de nyetablerade universiteten och hogskolorna. En utspridning av resurserna
har skett till flera mindre FoU-organisationer i olika regioner i landet. Antalet verksamma
doktorander inom omradet 4r sjunkande fran ca 130 1999 till beriknade ca 100 ar 2009.

Cirka 40 % av FoU resurserna ar 2004 berorde Arbetsfysiologi och drygt 30 % Ergonomi
(exklusive kognitiv ergonomi). Amnesomradet har breddats vad giller forskningsinriktningar.
De specifika dmnesomraden med storsta FoU resurserna var muskelfysiologi,
belastningsergonomi samt informations/kognitiv ergonomi. Mycket sma resurser fanns inom
klimatfysiologi och synergonomi.

Cirka tva tredjedelar av FoU-resurserna under 2004 har haft inriktning mot malomradet
arbetslivet, och resterande resurser mot andra specificerade eller allménna omraden.

FoU-verksamhet ar 2004 fanns av bade grundforskningskaraktér och sadan som var mer
tillimpad. Tillimpad verksamhet var vanligast och har 6kat under de senaste aren, t ex riktad
mot hilso- och sjukvard eller mot speciella exponeringssituationer. FoU betréiffande tekniska
atgirder synes ddaremot ha minskat, endr det framst dr finansieringsmojligheterna som styr
inriktningen av verksamheten. Ren metodutveckling var mer ovanligt.

Utveckling mot mer tillimpad forskning och interventionsforskning med inriktning mot
kognitiv ergonomi och stressrelaterade problem forvéntas fortga under de narmaste aren. En
oro finns pa manga hall for de langsiktiga finansieringsmojligheterna av framtida FoU-
satsningar inom omradet Arbetsfysiologi och Ergonomi.



Resurser inom landet for FoU inom Arbetsfysiologi och Ergonomi

Bakgrund

Forskning, utvecklingsarbete och hogre undervisning (FoU) inom dmnesomradena
Arbetsfysiologi och Ergonomi har bedrivits vid olika organisationer inom landet.
Finansieringssystemet har genomgatt patagliga fordndringar under senare ar, och bade
strukturen hos och antalet av forskningsutférande organisationer har foréndrats. Det dr svart
att idag fa en helhetsbild 6ver landets samlade resurser och verksamhet inom omradet. Det &r
dven oklart hur dessa foridndrats under den senare tiden och vilka férdndringar som kan
forvintas under den nidrmaste perioden.

En utredning om arbetslivsforskningen i Sverige har konstaterat att innehallet i olika
delomraden, som t ex arbetsmiljoomradet, har successivt breddats och ocksa delvis forskjutits.
Arbetsmiljoforskningen har fatt 6kat inslag av livsstils- och folkhélsoaspekter, och en
intresseforskjutning har skett fran arbetsplatsférhallanden till livsférhallanden, och fran fysisk
arbetsmiljo till psykosocial arbetsmiljo. Forskarna har upplevt forskningsfinansieringen under
de senare aren som forsvagad, oklar och splittrad. (Oscarsson, 2004). Vidare har ytterligare en
rapport beskrivit den svenska arbetslivsforskningen. Bilden fran denna rapport dr mer oklar
kring hur forskningsresurserna férandrats, &ven om manga av forskarna pekar pa en
resursminskning inom arbetsmiljdomradet (Abrahamsson och Heldmark, 2004).

Bada ovan ndmnda rapporter ger uttryck for att arbetsmiljéforskningen patagligt har bidragit
till minskade risker for ohilsa orsakad av arbetet. Arbetsfysiologisk och ergonomisk FoU har
ocksa bidragit till manga forbittringar av arbetsférhallandena. Arbetsfysiologiska och
ergonomiska brister dr emellertid fortfarande vanliga inom arbetslivet och nya tillkommer.
Belastningsskador dr fortfarande den vanligaste orsaken till arbetssjukdom,
langtidssjukskrivning och fortidspension. (Arbetsmiljoverket, 2005).

De arbetsfysiologiska och ergonomiska kraven och forhallandena pa arbetsmarknaden har
langsiktigt fordndrats. Tungt fysiskt arbete har minskat men férekommer dnnu bland stora
yrkesgrupper, t ex inom varden och byggbranschen. Motsatsen har blivit vanligare -
langvarigt stillasittande statiskt och repetitivt arbete. Datorn och andra IT-hjdlpmedel har
blivit vara vanligaste arbetsredskap (Arbetsmiljoverket och SCB, 2004). Krav stills dir pa
god synergonomi och utformning och anvdndning av mobler och utrustning. Till den fysiska
belastningen tillkommer mental belastning bla genom krav pa uppmérksamhet, komplex eller
snabb informationsbehandling och beslutsfattande.

Det har funnits en koppling mellan forskning inom arbetsmiljé/yrkesmedicin och
tillampning/spridning av denna kunskap via foretagshélsovarden, en koppling som tycks ha
blivit svagare. En anledning till detta kan vara att foretagshélsovarden genomgatt en
omstrukturering med minskad resurstilldelning. Fragorna har dven uppmirksammats inom
Ergonomi Sillskapet i Sverige.

Hur aterspeglas detta i landets FoU resurser inom relevanta omraden? Hur kommer det att se
ut i framtiden med tanke pa forvintade aldersavgangar bland forskare? Finns det en atervixt
bland forskare inom omradet? Finns det kompetens att bedriva hogre undervisning?

Sammanfattningsvis finns ett behov att fa fram mer detaljerade uppgifter om vilka resurser
som finns inom olika delomraden inom arbetsmiljoforskningen, och speciellt i detta
sammanhang inom omradet Arbetsfysiologi och Ergonomi. For att fa en bittre 6verblick och



ett underlag infor diskussioner med ansvariga inom organisationer och myndigheter, tog
forfattarna till denna rapport initiativet till att kartligga landets FoU- resurser inom omradet
Arbetsfysiologi och Ergonomi. Syftet var dven att bidra till den genomlysning av
arbetslivsforskningens omfattning i Sverige som uppmirksammats i flera sammanhang under
senare ar.

Metod

Enkit

En kort enkit utarbetades med fragor om personalresurser for FoU inom omradena
Arbetsfysiologi och Ergonomi (Bilaga 1). FoU resurser efterfragades i form av

arsarbetskrafter under aret 2004. Dessutom efterfragades motsvarande FoU resurser ca 5 ar
tidigare (1998/1999) samt en prognos 5 ar framat (2009/10).

Det betonades att fragorna géllde ergonomi inom arbetslivet, inte t ex design av
konsumentprodukter, militédr utrustning el dyl.

Arsarbetskrafterna efterfragades totalt samt uppdelade pa foljande kompetens nivaer:
-Professor
-Docent/disputerad
-Doktorand
-Ovriga

En ytterligare uppdelning efterfragades i elva amnesomraden:
-Arbetsfysiologi-energiomsittning
-Klimatfysiologi
-Muskelfysiologi
-Arbetsfysiologi — dvrigt
-Biomekanik
-Belastnings-ergonomi
-Ergonomisk utformning av redskap el annan utrustning
-Syn-ergonomi
-Informations /Kognitiv ergonomi
-Ergonomi — ovrigt
-Ovrigt relevant

De som under aret 2004 bedrivit FoU verksamhet inom Arbetsfysiologi eller Ergonomi
ombads att kort besvara foljande fragor:

A Vilken dr den huvudsakliga FoU- inriktningen inom dmnesomrddena Arbetsfysiologi och
Ergonomi under 2004?

B Vilka huvudsakliga fordndringar har skett i FoU- inriktningen under de senaste 5-10 aren?
C Vilka huvudsakliga fordndringar forvintas i FoU-inriktningen de ndrmaste 5-10 daren?
D Ovriga kommentarer

Uppgiftslamnarens namn och tillhdrighet efterfragades.



Procedur

Enkiten riktade sig till alla universitet och hogskolors centrala forvaltningar samt nagra andra
organisationer som forvintades ha FoU-resurser inom omradet. Den ursprungliga siandlistan
med 40 adresser (Bilaga 2) kompletterades med ytterligare 11 riktade utskick till specifika
universitets- och hogskoleinstitutioner eller forskargrupper som kom till utredarnas
kdnnedom. Sammanlagt kom enkiter att utsidndas till 51 olika universitets-
/hogskoleinstitutioner eller andra FoU organisationer.

Enkiten utsdndes 1 mitten av augusti 2004 med sista svarsdatum 15:e september 2004.
Vid utsatt svarsdatum hade endast ca hilften av svaren inkommit. Flera paminnelser utséndes.
De sist inkomna svaren anlidnde i borjan av mars 2005.

Sammanstillning av samtliga enkétsvar har gjorts som tabeller och listor dar FoU-
organisationerna &r uppstillda regionvis i landet fran norr till séder. En summering har gjorts
av de sammanlagda arsarbetskrafterna (aak) totalt samt uppdelat enligt kompetensniva och
dmnesomraden.

Resultat och kommentarer

Svar inkom fran 51 universitets-/hogskoleinstitutioner eller andra FoU organisationer, dvs
fran samtliga tillfragade. Fran nagra institutioner inkom enkétsvar fran separata
forskargrupper. Dessa har 1 denna redovisning sammanslagits till ett gemensamt institutions
svar.

Arsarbetskrafter

De sammanlagda FoU-resurserna inom Arbetsfysiologi och ergonomi under 2004 bland de
organisationer som besvarat enkiten var ca 250 aak (Tabell 1 samt Bilaga 3). Motsvarande
resurser for 5 ar sedan var ca 283 aak. Prognosen for 5 ar framat &r ca 243 aak. Tre
organisationer har ej limnat nagon prognos - Yrkes- och miljomedicin pa Karolinska institutet
och Uppsala samt Hogskolan i Trollhéttan.

FoU-resurserna har saledes minskat med 33 aak (ca 12%) mellan 1999-2004. Prognosen for
de ndrmaste 5 aren pekar pa en fortsatt men smarre minskning. FoU-resurserna inom
amnesomradet Arbetsfysiologi och Ergonomi kommer enligt uppgifterna att ha minskat med
40 aak, eller ca 14% under 10-arsperioden 1999-2009.

Kompetensnivaer

De flesta organisationer har kunnat specificera arsarbetskrafterna fordelat pa de fyra
kompetensnivaerna - professor, docent/disputerad, doktorand samt 6vriga (Tabell 1). Antalet
och andelen professorer dr tamligen stabilt, ca 34-35 arsarbetskrafter (12-14%). Antalet och
andelen docenter / disputerad berdknas 6ka nagot fran 66 till 77 aak (26-32%). Den
langsiktiga forsorjningen av kompetensomradet Arbetsfysiologi och Ergonomi tycks sjunka
ca 20% fran 127 doktorander ar 1999 till 102 ar 2009. Antalet och andelen 6vrig personal &r
konstant vid ca 28-34 dak (12-13%).



Tabell 1 Fordelningen av antalet FoU arsarbetskrafter (aak) inom Arbetsfysiologi och
Ergonomi pa olika personalgrupper samt deras andel av det totala antalet under aren 1999,
2004 samt prognos for ar 2009.

1999 2004 2009

Antal aak | Andel-% | Antal aak | Andel-% | Antal aak | Andel-%
Professor 34,7 12,3 33,7 13,5 34,5 14,1
Docent / disputerad 76,9 27,2 66,0 26,4 77,4 31,8
Doktorand 126,6 44,8 118,2 473 101,9 41,9
Ovriga 33,8 11,9 31,2 12,5 28,6 11,8
Ej redovisat 11,0 39 0,8 0,3 0,8 0,3
Totalt 2829 100 249.9 100 243,1 100
Organisationer

Av de 51 organisationerna kan man betrakta 27 stycken som tillhdrande “etablerade”

universitet eller hogskolor (nr 1-4; 6-7; 12-20; 22; 24; 29-32; 37-39; 47-49) och 20 stycken
kan betraktas som “nyetablerade” universitet eller hogskolor (nr 8-11; 23; 25-28; 33-34; 40-
46; 50-51). Darutover redovisas Arbetslivsinstitutet och Lindholmen Utveckling som
sektorsforskningsorgan (nr 5; 21 resp. 35-36). I tabell 2 framgar att antalet arsarbetskrafter &r
pa vig att sjunka pa de etablerade universiteten/hogskolorna samt sektorsforskningsorganen
medan den stiger pa de nyetablerade. Andelen ligger ganska stabilt pa de etablerade
universiteten/hogskolorna medan den stiger pa de nyetablerade. Pa sektorsforskningsorganen
ar andelen kraftigt sjunkande.

Tabell 2 Fordelningen av antalet FoU arsarbetskrafter (aak) inom Arbetsfysiologi och
Ergonomi pa etablerade universitet/hogskolor, nyetablerade universitet/hdgskolor resp. inom
sektorsforskningsorgan under aren 1999, 2004 samt prognos for ar 2009.

1999 2004 2009

Antal dak | Andel -% | Antal aak | Andel -% | Antal aak | Andel -%
Etablerade 207,20 73 198,8 80 189,7 78
univ/hdgskolor
Nyetablerade 8,5 3 31,8 13 41,4 17
univ/hdgskolor
Sektorsforsknings_organ 67,3 24 19,3 7 12,0 5
Totalt 2829 100 2499 100 243,1 100

En annan trend som kan urskiljas mellan 1999 och 2004 &r att FoU-resurserna har splittrats
upp pa flera mindre organisationer (Bilaga 3). Ar 1999 lag ca 72% av resurserna i
organisationer med minst 15 dak. Ar 2004 var motsvarande siffra 56%. Prognosen pekar mot
55% &r 2009. Ar 1999 fanns det bland de 51 FoU-organisationerna sammanlagt 28 med
verksamhet inom omréadet. Ar 2004 fanns det 33.

Organisationerna med de storsta FoU-resurserna 2004 var Institutionen for Fysiologi och
farmakologi vid Karolinska Institutet (46 aak), Chalmers (29 aak) och Lunds Tekniska
hogskolor (20 aak) samt Idrottshogskolan (28 aak) (Bilaga 3). Hér fanns ca 122, dvs cirka
50% av samtliga ca 250 arsarbetskrafter.




Organisationer vars FoU-resurser 0kat under perioden 1999-2004 och / eller riknar med
utokade resurser fram till 2009 &r framst Lulea Tekniska universitet, Hogskolan i Gévle
(Belastningsskadecentrum), KTH, Idrottshogskolan, Biomedicin vid Orebro universitet,
Hilsouniversitetet i Linkoping, Chalmers samt Yrkes- och miljomedicin i Géteborg (Bilaga
3). Storsta 6kningen ligger pa Hogskolan i Gévle samt KTH som vardera beriknas 6ka med
14 arsarbetskrafter under 10-arsperioden 1999-2009.

Organisationer vars FoU-resurser minskat under motsvarande period dr framst
Arbetslivsinstitutet, Institutionen for Fysiologi och farmakologi samt Avdelningen for
Yrkesmedicin vid KI, Industriell arbetsvetenskap vid Link&pings tekniska hogskola samt
Lindholmen utveckling (som avvecklats helt) (Bilaga 3). Storsta minskningen ligger hos
Arbetslivsinstitutet som vid sina tre enheter i landet (Stockholm, G6teborg och Umea)
sammanlagt minskat fran ca 51 aak 1999 till 19 ar 2004. Man réknar med en fortsatt
minskning till 12 aak till 2009, dvs en minskning med drygt 75% under 10 ar. Karolinska
institutet raknar med en kraftig minskning av FoU resurserna de niarmaste 5 aren.

En trend har saledes varit att tyngdpunkten av resurscentra har flyttat mellan organisationerna
och landets regioner. FoU-resurserna i Stockholmsregionen minskar ca 40% under 10-
arsperioden.

FoU verksamhetens inriktning i imnesomraden

Att fordela arsarbetskrafterna pa de elva amnesomradena har sannolikt varit svarare (Tabell
3). Cirka 10% av arsarbetskrafterna ar 1999 resp 2004 har ej kunnat specificeras. Ej helt
overraskande ar denna andel betydligt hogre vid prognosen for 2009 = 19%.

Sammantaget omfattade FoU inom arbetsfysiologi ca 100 aak 2004, dvs 40% av landets totala
resurser. Motsvarande inom omradet ergonomi (exklusive kognitiv ergonomi) var ca 81 aak
eller ca 32% av de totala FoU resurserna. Andelarna var desamma ar 1999, 40 % resp 32 %.

Den storsta andelen av specificerade FoU-resurser ligger pa de tre iamnesomradena
muskelfysiologi (20-25%), belastningsergonomi (13-17%) samt informations-/kognitiv
ergonomi (10-14%). Andelen som gatt till muskelfysiologi samt informations-/kognitiv
ergonomi har 6kat nagot under den senaste 5-ars perioden. Belastningsergonomins andel
beriknas minska nagot under de ndrmaste 5 aren.

Amnesomraden med mycket sma och minskande FoU-resurser ir klimatfysiologi och
synergonomi. Hir finns i landet sammanlagt 2-4 dak inom vardera kompetensomradet. Detta
ar anmarkningsvirt med tanke pa vart lands geografiska beldgenhet inom den kalla
klimatzonen och en tidigare lang och framgangsrik forskningstradition inom omradet
klimatfysiologi. Anmirkningsvirt &r dven fatalet personer med kompetens inom synergonomi.
Man kanske i det sammanhanget kan peka pa att datorn med sin bildskérm hor till det
postindustriella arbetslivets vanligaste arbetsredskap. Och datorarbete &r ett synkriavande
arbete. Detta borde ha betydelse for kompetensforsdrjningen inom synergonomi.



Tabell 3 Fordelningen av antalet FoU arsarbetskrafter (dak) pa olika &mnesomraden samt
deras andel av det totala antalet under aren 1999, 2004 samt prognos for ar 20009.

1999 2004 2009

Antal dak | Andel-% | Antal dak | Andel-% | Antal dak | Andel-%
Arbetsfysiol-energioms 13,5 4,8 14,1 5,6 14,8 6,1
Klimatfysiologi 10,3 3,6 4.4 1,8 3 1,2
Muskelfysiologi 56,2 19,9 61,2 24.5 49,8 20,5
Arbetsfysiol-Ovrigt 33,1 11,7 20,5 8,7 9,7 4,0
Biomekanik 9,6 34 14,0 5,6 17,7 7,3
Belastnings ergonomi 44,6 15,8 41,8 16,7 30,7 12,6
Ergonomisk uformning 24,2 8,6 15,0 6,0 18,2 7.5
Synergonomi 5,4 1,9 2,0 0,8 2,8 1,1
Info/kognitiv ergonomi 28,2 10,0 32,7 13,1 33,9 13,9
Ergonomi ovr 9,7 34 8,0 3,2 7,5 3,1
Ovrigt 17,9 6,3 9,6 3,8 9,0 3,7
Ej redovisat 30,3 10,7 26,5 10,6 46,2 19,0
Totalt 2829 100 2499 100 243,1 100

Uppgiftslamnarna ombads att kort beskriva inriktningen av den pagaende FoU verksamheten,
visentliga fordndringar under de senaste 5-10 aren samt sannolika fordndringar de ndrmaste
5-10 aren. Svaren var mer eller mindre utforliga (Bilaga 6a-6d).

Forskningsinriktning under 2004 (Bilaga 6a)

Malomraden

Utifran de beskrivningar som inkommit om verksamhetens inriktning under 2004
klassificerades dessa i foljande kategorier av malomraden : Arbetslivet; Hilso- sjukvard eller
rehabilitering; Idrott; Ovriga specifika malomriden; Allmiin/ej specifikt malomrade.
Dessutom riknades avsaknad av svar om inriktning ihop med total avsaknad av verksamhet.

Av sammanstillningen i Tabell 4 framgar att av de 31 organisationer som beskrivit sin
verksamhetsinriktning under ar 2004 sa har 18 (58%) sin huvudsakliga FoU inriktning mot
arbetslivet. De representerar ca 55% av samtliga arsarbetskrafter. Nagra andra &r
huvudsakligen inriktade mot idrottsverksambhet eller specifika hilso- och sjukvards
tillimpningar. Bland de tva ”6vriga” finns en som bedriver ganganalys pa halt underlag och
en med applikationer mot rymdfart el liknande verksamhet. Bland de med “allmén” inriktning
finns bla kognitiv ergonomi”, “design av datorgrinssnitt”, “interaktionsdesign”, “inverkan av
fysiskt arbete pa muskulaturens metabolism”, belastnings- samt informationsergonomi”.
Tillaggas bor att kategoriseringen dr mycket grov och att flera organisationer bedriver
verksamhet som faller inom flera kategorier. Det giller fraimst sadana som faller inom bade
kategorin Arbetslivet och kategorin Allmint. Ytterligare 2-3 organisationer da kan
kategoriseras dven till Arbetslivet. Grovt kan man da sédga att ca 2/3 av organisationerna med
pagaende FoU-verksamhet helt eller delvis haft inriktning mot arbetslivet.




Tabell 4 Antal och andel organisationer samt antal och andel arsarbetskrafter klassificerade
efter verksamhetens huvudsakliga malomrade under 2004.

2004
Organisationer Arsarbetskrafter
Antal | Andel % Antal |Andel %

Arbetslivet 18 58 136,9 56
Hilso/sjukv/rehab 3 10 6,7 3
Idrott 2 6 28,8 12
Ovriga specifika 2 6 46,5 19
Allmint 6 20 25,5 10
Delsumma 31 100 2444 100
Ingen verksamhet 20 - 5,5 -
Ej svar

Totalt 51 - 2499 -
Fokus

Det ér svart att pa sammanfatta forskningens innehall i nagra eller nagot speciellt fokus. FoU
av bade grundforskningskaraktir och som &r mer tillampad, inkl riktad mot hilso- och
sjukvard eller speciella exponeringssituationer, beskrivs. Ren metodutveckling dr mer
ovanligt.

Vid nagra institutioner bedrivs verksamhet som &r av karaktiren ”grundforskning”, tex

-Effekter av okad/minskad gravitation och dndrade omgivningstryck pa fysisk arbetsformaga
(Fysiologen, KI)

-Okad forstdelse for de molekylira mekanismerna bakom anpassning till fysisk
aktivitet/inaktivitet. Vilka gener okar/minskar sin aktivitet vid trdning (Fysiologen, KI)

-Sinnesfysiologiska studier av smdrtsinnet i relation till bedomningar av arbetsformaga
(Rehabmedicin, KI)

-Sensorisk och motorisk funktion hos friska och skadade (Belastningsskadecentrum)

-Relationen fysisk aktivitet-hdlsa-energiomsdttning-muskelfysiologi (Idrottshogskolan)

-Arbetsfysiologi-inverkan av fysiskt arbete pa muskulaturens metabolism och funktion och
morfologi samt epidemiologi (Biomedicin, Orebro universitet)

-Mekanismforskning (Arbetslivsinstitutet Goteborg)

-Etablering av exponerings-respons kurvor for belastningssjukdomar (Yrkesmedicin, Lunds
universitet)

Mer tillampad forskning var ocksa vanligt, tex

-Rorelseanalys och upplevelser av gangsdkerhet och balans pd olika hala ytor utomhus i kallt
klimat, Utformning av tester for arbete i raddningstjdnst, Belastningskdnslighet vid arbete i
kyla (Lulea Tekniska Universitet)

-Arbete med vibrerande maskiner (Yrkesmedicin, Sundsvall)

-Sdkerhet och ergonomi med motormanuella redskap (Lantbruksuniversitetet)

-Design av datorgrdnssnitt (Kungliga Tekniska Hogskolan)

-Forbdttring av brevbirares och monteringspersonals arbetsforhdllanden (Linkopings
Tekniska Hogskola)



-Virtuella metoder for ergonomisk produktionsberedning, Utformning av larmsystem for
processovervakning, HMI-tillimpningar for interaktionsdesign (Chalmers)

-Interventionsstudier (Yrkesmedicin, Goteborg)

-Klimatfysiologi och klimatergonomi, Ergonomi och skyddsfunktion hos personlig
skyddsutrustning, Mdnniska — Teknik interaktion; utformning av anvindarmiljoer,
Belastningsergonomi och arbetsprocesser, Riskbedomning; mdnniskans handlande i olika
situationer och scenarier (Lunds Tekniska Hogskola)

Metodutveckling beskrivs vid nagra institutioner, tex
-Utveckling av mdtmetoder (rorelsekvantifiering) (Yrkesmedicin, KI)
-Utveckling av mdtmetoder (Yrkesmedicin, Lunds Universitet)

Vid andra institutioner beskrev forskning som dr kopplad till funktionsformaga vid olika
sjukdomstillstand, tex

-Arbetsfysiologi vid KOL (Klinisk fysiologi Uppsala universitet)

-Belastningsergonomi, biomekanik och muskelfysiologi har gdllt patientrelaterad individuell
ergonomi i samband med funktionshinder (Rehabmedicin, KI)

-Energiomsdttning vid hjdart-lungsjukdom och trauma. Centralcirkulatorisk kapacitet och
adaptation vid hjdrtsjukdom Muskel- och ledsjukdom — biomekaniska analyser och effekter
pa arbetsformdaga (Halsouniversitetet Linkoping),

Nagra institutioner beskrev forskning kring mycket speciella exponeringssituationer, tex

-Effekter av okad/minskad gravitation och dndrade omgivningstryck pa fysisk arbetsformdga
(Fysiologen, KI)

-Effekter av langvarig tyngdloshet pa muskelfunktion (Fysiologen, KI)

-Verksamheten har gradvis kompletterats med eller ersatts av ex vis konsumentinriktade

omraden och produktutveckling men ocksa grdansomraden ex vis fordonsergonomi och
flygsdkerhet (Lunds Tekniska Hogskola)

Huvudsakliga forindringar under de senaste 5(-10) aren (Bilaga 6b).

Forutom kommentarer om foridndringar i FoU resursernas omfattning kan man urskilja en viss
utveckling mot mer tillampad forskning eller inriktning mot kognitiv ergonomi och stress.

Flera podngterar att man 6vergatt till mer tillimpad forskning, tex

-Fran basal till mer tillidmpad forskning (Fysiologen, KI)

-Gatt fran ren grundforskning till forskning relaterad till sjukdomstillstand (Fysiologen, KI)

-Storre fokus pa praktisk tillimpning i kliniken, Mindre fokus pd basal neurofysiologi
(Belastningsskadecentrum)

-Forskningen har styrt bort fran syftet att forbdttra héilsan och istdllet till syftet att forbdittra
kvalitet och produktivitet samt produkters attraktivitet (Linkopings Tekniska Hogskola)

-Breddad ergonomiinriktning med tilldmpning inom arbetslivet (Hilsouniversitetet,
Link6ping)

-Verksamheten har under en 10-drs period forskjutit tyngdpunkten fran “héilsobaserad”
ergonomi till teknik- och produktorienterad ergonomi. Inriktningen blir ocksa mindre
relaterade till rena arbetsmiljoproblem utan beror savil konsument- som samhdillssektorn i
stort (Lunds Tekniska Hogskola)
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Mer interventionsstudier, kognitiv ergonomi och stress eller studier av arbetsorganisationen

namns av flera uppgiftslimnare, t ex

-Starkare inriktning mot kognitiv ergonomi, Vi utvecklar psykosocial forskning kring stress
relaterade sjukdomar nu ocksa (Lulea Tekniska Universitet)

-Mer interventioner, mindre kartliiggning (Umea universitet)

-Ndgot dkad kunskapsinsamling inom stress (sympatiska nervsystemet) (Yrkesmedicin,
Sundsvall)

-Inriktning mot mdnniska maskin-system i komplexa tekniska system, inriktning mot
arbetsorganisation och ledarskap (Kungliga Tekniska Hogskolan)

-Okad fokus pd interventionsforskning (Arbetslivsinstitutet, Goteborg)

-Storre fokusering pd kognitionsergonomiska aspekter (Chalmers)

Medan andra beskriver nya metoder, t ex
-Metodutveckling for VR-tillimpningar, Inforandet av datormanikiner i forskning och
grundutbildning (Chalmers)

Manga papekar att verksamheten &r nyetablerad, t ex

-Forskning under uppbyggnad. Noll tidigare, Winternet dr en ny enhet vid Lulea tekniska
universitet (Lulea Tekniska Universitet)

-Nystartad verksamhet inom Mitthogskolan (Mitthogskolan)

-Ett tema Arbetsliv byggs successivt upp vid Hogskolan (Hogskolan Dalarna)

-En professur som tillskott (Hogskolan i Trollhéttan)

-Satsning pda omradet biomekanik pa grundniva genererade en bas for rekrytering till
forskarutbildning. Idag finns tva biomekanikingenjorer i forskarutbildningen (Hogskolan i
Halmstad)

-Lektorat i arbetsvetenskap inrdttat (Lunds universitet)

Medan andra beskriver neddragningar, tex

-Belastningsskadecentrum overfordes till Hogskolan i Gévle (Arbetslivsinstitutet, Umea)

-Viss minskning pa grund av minskade mdjligheter fa anslag (Rehabmedicin, KI)

-Minskning av tekniska mdtningar (Yrkesmedicin, KI)

-Alla laborativa studier har upphort, alla laboratorieresurser dr avvecklade, All
klimatfysiologisk FoU har upphort, All lungfysiologisk FoU har upphort, All
muskelfysiologisk FoU har upphort, All synergonomisk FoU har upphort, All FoU om
vibrationsexponering har upphort, All FoU om handverktygs design har upphort,
Merparten av all arbetsfysiologisk FoU har upphort, Merparten av FoU om vardsektorn
har upphort, Merparten av all produktions/systemergonomisk FoU har upphort, Under en
period skedde en satsning pa FoU om mental belastning. Den har dter minskat i samband
med att den projektdrivande professuren ej aterbesatts (Arbetslivsinstitutet, Stockholm)

-Indragning av en professur, tillsdttning av en adjungerad professor frdan Arbetslivsinstitutet,
men den tiden har gatt ut nu (Lantbruksuniversitetet)

-Av ekonomiska skdil och pg av sjukdomsfall har verksamheten minskat. Inriktningen dr styrd
av medelstilldelningen, vilken numera dr extern till 100% inom omradet. Detta innebdir
huvudsakligen foretagsuppdrag (Linkopings Tekniska Hogskola)

-Verksamheten avvecklades helt slutet av 1999 (Projekt Lindholmen, Géteborg)

11



Forvintade forindringar under de nirmaste 5(-10) aren (Bilaga 6¢).
Liknande utvecklingsmonster som under de senaste 5 aren beskrivs for de kommande 5 aren.

Manga beskriver (fortsatt) 6kad satsning pa interventionsstudier, kognitiv ergonomi och stress

eller studier av arbetsorganisationen, tex

-Fortsatt inriktning mot kognitiv ergonomi, Satsning pd ergonomi och psykosociala
interventioner (Lulea Tekniska Universitet)

-Mer intervention, Mindre kartliggning (Umea uniersitet)

-Utvirdering av interventioner (Yrkesmedicin, Sundsvall)

-Arbete om mental belastning och informationsergonomi kommer att 6ka
(Lantbruksuniversitetet)

-Mot kognitiv ergonomi, Mot ledarskap (Kungliga Tekniska Hogskolan)

-Sammankoppling av FoU om arbetsfysiologi, ergonomi (med speciell betoning pa kognitiv
belastning) och olika stressfaktorer i arbetslivet, Ergonomiska interventioner av olika slag
kommer att fokuseras i storre utstrdackning (Arbetslivsinstitutet, Stockholm)

-Ytterligare fokusering pa kognitionsergonomiska aspekter (Chalmers)

-Mer intervention (Yrkesmedicin, Lunds universitet)

Andra beskriver (fortsatt) satsning pa mer tillimpad forskning, tex

-Tydligare samling runt ett fatal strategiska FoU fragor, Storre proportion av forskning med
ndrhet till arbetslivet, Mindre proportion av djurexperimentell forskning (ndstan ingen)
(Belastningsskadecentrum)

-Arbetsforhallanden och hdlsa bland skolelever kommer att uppmdrksammas genom
epidemilogiska studier, Sammankoppling av exponering under arbete med exponering
under fritid, Ohdlsa i samband med langvarigt stillasittande arbete, Fortsatt fokusering pa
epidemiologiska studier av datorintensiva arbetsmiljoer, Riskperception, hur prioriterar
individer och organisationer vilka arbetsmiljoproblem man frdamst viljer att atgdrda,
Belastning vid stddarbete (Arbetslivsinstitutet, Stockholm)

-Vart FoU kommer att successivt att inriktas mot produktutveckling for konkurrenskraft med
andra inriktningar dn arbetsfysiologi och ergonomi (Linkopings Tekniska Hogskola)

-Okad samverkan med praktiker (Arbetslivsinstitutet, Goteborg)

-Inriktningen blir ocksa mindre relaterade till rena arbetsmiljoproblem utan beror savdl
konsument- som samhdillssektorn i stort, Verksamheten kommer sannolikt i dnnu storre
grad att vinklas in mot nu prioriterade problemomrdden, Eventuell mer inriktning pd
forskning kring ergonomi och funktion hos personlig skyddsutrustning. Satsning kan
komma att ske i samarbete med enheten for aerosolteknologi, som har kompletterande
kompetens for att mdita skydd mot kemiska och fysikaliska agens, Datorbaserade
bedomnings- och analysmetoder utvecklas och forfinas. Utveckling av
riskbedomningsmodeller for olika aktorer inom sambhdille, arbetsliv och fritidssektorn
(Lunds Tekniska Hogskola)

Bland nagra andra specifika svar kan namnas:

-Annu mer fokus pd att identifiera vilka méiinniskor som genetiskt cir i scirskilt stort behov av
regelbunden fysisk aktivitet (Fysiologen, KI)

-Konsekvenser av rekommendationer om fysisk aktivitet pa recept, Arbetsfysiologiska studier
ingaende i utvirdering av nya behandlingsmetoder inom kardiovaskuldr sjukdom, Inom
ergonomi — flernivaanalyser, individ-organisation-sambhdille, Tviirvetenskapliga projekt
(Hélsouniversitetet, Linkoping)
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-Okat inforande av virtuella tekniker och simuleringar i forskning och utvecklingsarbete
(Chalmers)

Nagra beskriver osikerhet infor framtiden eller fortsatt verksamhet som tidigare, tex:

-Vi borde starta verksamhet inom detta omrade. Jag skall driva fragan vid
sjukgymnastprogrammet vid Uppsala universitet, Undervisningsmdssigt ingen fordindring.
Forskningsmadssigt svart att uttala sig om. Inget planerat fn. (Uppsala universitet)

-Jag rdaknar med ofordndrad inriktning efter min pensionering 2007-2009 (Fysiologiska
institutionen, KI)

-Fortsatt minskning av resurstilldelning (Rehabmedicin, KI)

-Vi forvintar oss att tillgangen av forskningsmedel inom omradet kommer att minska dnnu
mer, och att ndr nésta lagkonjunktur kommer, kanske 2009-2010, blir tillgangen pa medel
fran foretag mycket knapp (Linkopings Tekniska Hogskola)

-Mycket osdkert (Hogskolan Trollhéttan/Uddevalla)

-Vid svikande resurser rdknar vi med att den traditionella arbetsmiljoforskningen gradvis
kommer att forsvinna. Nya medarbetare/doktorer har i mindre utstrickning sin utbildning
och kompetens inom arbetsmiljoforskning vilket sannolikt kommer att paverka
forskningsinriktning mm (Lunds Tekniska Hogskola)

Medan andra &r klart optimistiska, tex:
-Vi kommer att expandera. En professur kommer att inrdttas under 2005, tva disputerade
lektorer och fler doktorander tillkommer under perioden (Hogskolan 1 Halmstad)

Ovriga kommentarer (Bilaga 6d).

Bland 6vriga kommentarer mirks tydligt en oro for de langsiktiga finansieringsmdojligheterna
av framtida FoU satsningar inom omradet Arbetsfysiologi och Ergonomi. Intresset for
amnesomradet och prognoserna for mojligheterna att rekrytera framtida kompetenser varierar.
Organisationer med sjunkande FoU-resurser skildrar, ej helt 6verraskande, en morkare
framtid @n organisationer med 6kande resurser inom dessa omraden.

Kommentarer till resultatens tillforlitlighet

Faktorer som kan ha bidragit till en underskattning av antal arsarbetskrafter ar:

- alla relevanta FoU enheter har inte kunnat identifieras och dr diarfor ej med i studien

- speciellt avseende 1999 men kanske dven 2004 har uppgiftslimnaren missat eller glomt
faktiska resurser

-forskningsorganisationer med relevant verksamhet som lagts ner sedan 1999 har missats'

-pessimistiska prognoser for 2009

- tre FoU enheter har inte angivit FoU resurser for 2009 (Om man for dessa tre extrapolerar
samma resurser som forelag 2004 sa 6kar prognosen for 2009 fran 243 aak till 253 aak.)

" En sadan kunde under utredningens géng identifieras — Projekt Lindholmen i Goteborg som lades ner i slutet av
1999. Uppgifter om dess verksamhet inhdmtades fran dess davarande chef professor Roland Kadefors. Projekt
Lindholmen bedrev frimst muskelfysiologiskt och redskapsergonomiskt FoU-arbete. Ytterligare nagra till har
identifierats, men uppgifter om deras datida resurser foreligger ej (bl a Byggforskningsinstitutet, IVF, Tritek).

13



Faktorer som kan ha bidragit till éverskattning av antalet arsarbetskrafter ar framst:
- inklusion av icke relevanta FoU-resurser
- optimistiska prognoser for 2009
- breddad dmnesdefinition medfor att fler resurser inkluderas 2004 jamfoért med 1999
-okad uppdragsverksamhet har ersatt forskning och utveckling.

En svarighet &r att begreppet ergonomi uppfattas och tolkas pa olika sétt. Enligt
internationella och svenska definitioner 4r omradet brett tvirvetenskapligt, men begreppet kan
ibland misstolkas och likstdllas med belastningsergonomi. I denna enkédtundersokning kan
darfor grinserna for vad som definieras som ergonomi blivit oklara for den som besvarat
enkéten. Effekten torde snarast ha blivit den att resultaten ger intryck av att det finns mer
forskning inom arbetsfysiologi, belastningsergonomi och kognitiv ergonomi &n som &r fallet.
Samtidigt finns det sannolikt mer forskning som &r kopplad till arbetsorganisation men inte
framkommit hir. Totalt sett talar detta for att resurserna for forskning inom omradena
arbetsfysiologi, belastningsergonomi och kognitiv ergonomi har overskattats i enkétresultaten.

Den sammantagna effekten av dessa underskattningar respektive overskattningar ar
sannolikast en underskattning av FoU resurserna 1999, frimst pa grund av nerlagda eller
glomda resurser. Detta medfor att minskningen pa ca 12% av FoU-resurserna mellan 1999-
2004 sannolikt dr en underskattning av minskningens storlek.

Referenser

Oscarsson, B. (2004) Arbetslivsforskning 1 Sverige. Kort historik, nulége och framtida
inriktning. Rapport, FAS och VINNOVA, Stockholm.
(http://www fas.forskning.se/utvarderingar/arblivsforskrapp.pdf)

Abrahamsson, K och Heldmark, T. (2004) Var star svensk arbetslivsforskning? Ligesbild och
framtidsanalys. Rapport. Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap (FAS), Stockholm.

Arbetsmiljoverket och SCB (2004). Arbetsmiljon 2003. Statistiska meddelanden
(http://www.av.se/statistik/dok/0000274.pdf).

Arbetsmiljoverket (2005). Arbetsmiljostatistik. Arbetsskador 2004. Preliminira uppgifter.
Rapport 2005:1 (http://www.av.se/statistik/dok/0000340.pdf).
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Enligt séndlista Bilaga 1

Resurser inom landet for FoUU inom Arbetsfysiologi och Ergonomi

Foljande dr en forfragan om forekomst av forskning, utvecklingsarbete och hdgre utbildning
inom omradet Arbetsfysiologi och Ergonomi inom er organisation.

Bakgrund

Forskning, utvecklingsarbete och hogre undervisning (FoUU) inom @mnesomradena
Arbetsfysiologi och Ergonomi* har bedrivs vid olika organisationer i landet. Det dr svart att
idag fa en helhetsbild 6ver landets samlade resurser och verksamhet inom omradet. Det dr
dven oklart hur dessa foridndrats under den senare tiden och vilka fordndringar som &r att
forvinta sig under den ndrmaste perioden. Intrycket &r att resurserna minskat de senaste aren.

Arbetsfysiologisk och ergonomisk FoUU har bidragit till forbéttringar i arbetslivet.
Belastningsskador ér trots detta den vanligaste orsaken till 1angtidssjukskrivning och
fortidspension. Arbetsfysiologiska och ergonomiska brister dr dn idag vanliga inom arbetslivet
och nya tillkommer. Tungt dynamiskt fysiskt arbete har minskat men forekommer dnnu bland
stora yrkesgrupper, tex inom varden. Motsatsen har dock blivit vanligare - langvarigt
stillasittande statiskt och repetitivt arbete. Datorn och andra IT-hjdlpmedel har blivit vara
vanligaste arbetsredskap. Krav stills ddr pa god syn-ergonomi och utformning och
anvindning av mobler och utrustning. Mental belastning 1 arbetet har accentuerats bla genom
krav pa komplex eller snabb informationsbehandling och beslutsfattande.

Olika typer av fysiologiskt och ergonomiskt oldmpliga arbetsforhallanden har blivit mer
grinslosa vad avser tid och rum och idr ofta kombinerade med andra stressframkallande
forhallanden.

Hur aterspeglas detta i landets FoUU resurser inom relevanta omraden ? Hur kommer det att
se ut i framtiden med tanke pa forvintade aldersavgangar bland forskare ? Finns det en
atervixt bland forskare inom omradet ? Finns det kompetens att bedriva hogre undervisning ?

For att fa en bittre 6verblick och ett underlag infor diskussioner med ansvariga inom
organisationer och myndigheter, har undertecknade tagit initiativet till bifogade enkét. Den
riktar sig till alla universitet, hogskolor, yrkesmedicinska institutioner och institut i landet som
kan ténka sig bedriva FoUU inom Arbetsfysiologi eller Ergonomi.

Vi dr tacksamma om enkéten kan besvaras senast den 15 september. De sammanstéllda svaren
kommer att presenteras bla for VINNOV A/FAS utredare av arbetslivs-FoU, Ergonomi
Séllskapet 1 Sverige (ESS) och for dem som i enkiten anger att de @r intresserade av att ta del
av resultaten.

PS - vinligen informera oss om ni saknar nagon pa siandlistan som borde fa enkiten. Ange
dven om ni kénner till verksamhet som helt lagts ner och dérfor ej kan nas med enkiten.

Jorgen Eklund Allan Toomingas
Prof Med Dr

CMTO Arbetshilsoenheten
Link6pings universitet Arbetslivsinstitutet
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Bilaga 1

e Definition av ergonomi
Ergonomi &r ett tvidrvetenskapligt forsknings- och tillimpningsomrade som behandlar
integrerad kunskap om ménniskans forutsattningar och behov i samspelet méanniska-teknik-
miljo vid utformning av tekniska komponenter och arbetssystem (SIS HK 32/TK 6)

Obs — i detta sammanhang avses ergonomi inom arbetslivet, inte tex design av

konsumentprodukter, militdr utrustning el dyl.

e Definition av arbetsfysiologi
Arbetsfysiologi beskriver kroppens anpassning till kroppsarbete och de fysiologiska
reaktionerna darvid (Nationalencyklopedin)
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Bilaga 1
Verksamhet vid er organisation under 2004, tillbakablick 5 ar och prognos 5 ar
1. Resurser  Ange uppskattningar om precisa svar ej kan ges.
a.  Hur manga personer, uppdelat pa kompetensniva och omréknat till arsarbetskrafter, ar
verksamma under 2004 med FoUU inom omradena Arbetsfysiologi eller Ergonomi?

b.  Hur var forhallandena ca 5 ar sedan, dvs kring 1998-1999 ?

c.  Hur ser prognosen ut for de ndrmaste 5 aren till 2009-2010 ?

Niva Antal arsarbetskrafter

2004 1998-99 Till 2009-10

Professor

Docent / disputerad

Doktorand

Ovriga

Totalt

2. Hur fordelar sig verksamheten pa olika amnesomraden ?

Amnesomrade Antal arsarbetskrafter

2004 1998-99 Till 2009-10

Arbetsfysiologi-energiomséttning

Klimatfysiologi

Muskelfysiologi

Arbetsfysiologi - ovrigt

Biomekanik

Belastnings-ergonomi

Ergonomisk utformning av
redskap el annan utrustning

Syn-ergonomi

Informations/Kognitiv ergonomi

Ergonomi - ovrigt

Ovrigt relevant, ange vad

Totalt

Besvaras av dem som angivit pagaende FoU inom Arbetsfysiologi och/eller Ergonomi

3. Vilken ér den huvudsakliga FoU- inriktningen inom dmnesomradena Arbetsfysiologi och
Ergonomi under 2004 ?

Bilaga 1
4. Vilka huvudsakliga forandringar har skett i FoU- inriktningen under de senaste 5-10 aren?
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Ange hidr om ni Onskar ta del av sammanstéllningen av denna enkiit ( )ja ()
nej

Tack for hjilpen !

Inséindes senast 2004-09-15 till (svarskuvert bifogas):
Allan Toomingas

Arbetshilsoenheten

Arbetslivsinstitutet

113 91 Stockholm

tel 08-619 67 73

e-post allan.toomingas @ali.se
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Siindlista enkiit om FoUU inom Arbetsfysiologi och Ergonomi Bilaga 2

Lulea tekniska universitet

Umea universitet

Mitthogskolan

Hogskolan i Givle

Hogskolan Dalarna

Sveriges lantbruksuniversitet, Uppsala
Uppsala universitet

Kungl. Tekniska Hogskolan, Stockholm
Stockholms universitet

Sodertorns hogskola

Idrottshégskolan 1 Stockholm

Orebro universitet

Milardalens hogskola

Karlstads universitet

LinkOpings universitet

Hogskolan 1 Skovde

Hogskolan i Trollhéttan/Uddevalla
Chalmers tekniska hogskola AB, Goteborg
Goteborgs universitet

Hogskolan i Boras

Hogskolan i Halmstad

Hogskolan 1 Jonkoping

Hogskolan i Kalmar

Blekinge tekniska hogskola
Hogskolan i Kristianstad

Lunds tekniska hogskola

Lunds universitet

Hogskolan Malmo

Nituniversitetet

Yrkes- och miljomedicinska kliniken i Umed, Norrlands universitetssjukhus
Yrkes- och miljomedicinska kliniken, Sundsvalls sjukhus

Arbets- och miljomedicin, Akademiska sjukhuset, Uppsala

Avd. f Yrkesmedicin, Norrbacka, Inst. f Folkhélsovetenskap, Karolinska institutet
Yrkes- och miljomedicinska kliniken, Universitetssjukhuset, Orebro

Avd. f Yrkes- och miljomedicin, IMK, Hélsouniversitetet, Linkdpings

Yrkes- och miljomedicin, Sahlgrenska universitetssjukhuset, Goteborg
Yrkesmedicinska avdelningen, Lanssjukhuset, Halmstad

Yrkes- och miljomedicin, Universitetssjukhuset, Lunds

Belastningsskadecentrum, Umea
Arbetslivsinstitutet, Stockholm, G6teborg, Umea

19



Bilaga 3
Tabell A Totalt antal FoU-arsarbetskrafter inom Arbetsfysiologi och Ergonomi aren 2004, 1999 och 2009 vid
resp organisation. Huvudsaklig inriktning under 2004; Arb=Arbetslivet; HS=Hélso/sjukvard inkl rehab;

Idr=Idrott; Allm=allmin; 6vr=0vriga; - = ingen verksamhet eller ej svar. *=uppgifterna gemensamma med nr 6.
In- Antal
riktn arsarbetskrafter
Nr | Organisation 20041 2004 | 1999 | 2009
1 ] Luled Tekniska universitet, inst fér Arbetsvetenskap Allm 6 12 8
2| Luled Tekniska universitet, inst fér Halsovetenskap - 1 0 1
3| Luled Tekn univ, inst fér Halsovetenskap, avd Sjukgymn Ovr 0,2 0,2 0
4] Lulea Tekniska universitet, Winternet Arb 7 0 11
5| Arbetslivsinstitutet Umed - 0 11 0
6 | Umead universitet, inst for Folkhalsa o Klin medicin Arb 8,2 8 7
71 Umead universitet, avd f Yrkes- och miljdmedicin* Arb * * *
8| Sundsvalls sjukhus, avd f Yrkes- och miljdémedicin Arb 1,5 0,5 1,5
9 | Mitthégskolan Idr 0,75 0 3
10 J Hogskolan i Gavle, Belastningsskadecentrum Arb 12 0 14
11 JHogskolan i Dalarna - 0 0 2
12 ] Sveriges Lantbruksuniversitet Arb 1,85 3 2,1
13 ] Uppsala univ, Akadem sjkh, inst Neurovet. enh Sjukgymn - 0 0 0
14 ] Uppsala univ, inst f Med vetskap, Klin fysiologi HS 0,4 0,2 0,2
15 ] Uppsla univ, inst Med vetskap, Fysiologi - 0 0 0
16 ] Uppsala univ, avd f Yrkes- och miljémedicin Arb 0,2 0,4
17 ] Kungl Tekniska hégskolan Allm 7,5 2 16
18 ] Karolinska institutet, inst fér Fysiologi 0 Farmakologi Ovr 46,25| 59,5 21,75
19 ] Karolinska inst, inst f Folkhalsovet, avd f Rehabmed HS 0,6 0,7 0,4
20 | Karolinska institutet, avd fér Yrkesmedicin Arb 5 10
21| Arbetslivsinstitutet Stockholm Arb 11,25 36,25 7
22| Stockholms universitet Arb 1,05| 1,85 0,85
23| Sédertérns hdgskola - 0 0 0
24 ] Idrottshégskolan i Stockholm Idr 28 28 37
25] Orebro universitet, inst f Vardvetenskap, enh f Biomedicin Allm 9 3 11,5
26 | Orebro universitet, avd f Yrkes- och miljdmedicin Arb 1 1 1
27 | Mélardalens hégskola Allm 1 2 1
28 | Karlstads universitet - 0 0 0
29| Linkdpings tekniska hdgskola, avd f Industriell arbetsvetenskap | Arb 8| 16,2 5,1
30| Halsouniv i Linképing, inst f Med o vard, avd f Klin fysiologi HS 6,25| 4,45| 11,25
31 | Hélsouniv i Linkdping, inst f Nervsyst o rorelserogan - 0 0 0
32| Hélsouniv i Linkdping, avd fér Yrkes och miljdémedicin - 0 0 0
33 | Hégskolan i Skévde - 1,5 0 0
34 | Hégskolan i Trollhattan/Uddevalla Allm 1 0
35| Lindholmen utveckling, Géteborg - 0 16 0
36 | Arbetslivsinstitutet Géteborg Arb 8 4 5
37 | Chalmers tekniska hégskola Arb 29,3| 22,2 28
38 | Géteborgs universitet, Sahlgrenska akademin - 0 0 0
39 | Géteborgs universitet, avd f Yrkes- och miljdmedicin Arb 16 10 17
40| Hogskolan i Boras - 0 0 0
41 | Halmstads sjukhus, avd f Yrkes- o miljdémedicin - 0 0 0
42 | Hbégskolan i Halmstad - 3 1 6
43 | H6gskolan i Jonképing Arb 1,05| 0,95 1,4
44 | H6gskolan i Kalmar - 0 0 0
45 | Blekinge Tekniska hégskola - 0 0 0
46 | Hégskolan i Kristianstad - 0 0 0
47| Lunds Tekniska hbégskola, inst fér Designvetenskaper Arb 20 24 15
48 ] Lunds universitet, avd for Arbetsterapi Allm 0,5 0 2
49| Lunds universitet, avd f Yrkes och miljdmedicin Arb 55| 45 6
50 | Hégskolan i Malmd - 0 0 0
51 | Natuniversitetet - 0 0 0

Totalt 249,85 [ 282,9 | 243,05
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Bilaga 4

Tabell B Antal FoU-arsarbetskrafter inom Arbetsfysiologi och Ergonomi aren 2004, 1999 och 2009 vid resp
organisation uppdelat pa personalkategorier. Numreringen av organisationerna foljer bilaga 3 Tabell A.

*=uppgifterna gemensamma med nr 6.
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Bilaga 5

Tabell C Antal FoU-arsarbetskrafter inom Arbetsfysiologi och Ergonomi dren 2004, 1999 och 2009 vid resp organisation

uppdelat pa &mnesomraden. Numreringen av organisationerna foljer bilaga 3 Tabell A.

*=uppgifterna gemensamma med nr 6.
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Bilaga 5

Tabell C (forts)
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Bilaga 5

Tabell C (forts)
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Bilaga 6a

Vilken ir den huvudsakliga FoU- inriktningen inom dimnesomradena Arbetsfysiologi
och Ergonomi under 2004 ?
(Numreringen av organisationerna dr densamma som i bilaga 3)

1 Ylva Fdltholm, Inst for Arbetsvetenskap, Lulea Tekniska universitet
-Kognitiv ergonomi

2 avd chef Staffan Andersson, Inst for Hilsovetenskap, Lulea Tekniska universitet
-Doktorand vid inst for anatomi i Umea dr anstdlld som adjunkt i medicinsk vetenskap.

3 prof Gunvor Gard, avd for sjukgymnastik, Inst for Hdlsovetenskap, Lulea Tekniska
universitet

-Rorelseanalys och upplevelser av gangsikerhet och balans pa olika hala ytor utomhus i kallt

klimat.

4 Mats Engstrom, Winternet, Luled tekniska universitet
-Utformning av tester for arbete i raddningstjéinst.
-Belastningskénslighet vid arbete i kyla

-Test av funktionsformaga.

5 prof Jan Olov Levin, Arbetslivsinstitutet Umed
-Vi har ingen arbetsfysiologi eller ergonomi forskning vid ALI-Norr i Umea.

6 prof Bengt Jarvholm, Folkhdilsa o klin medicin, Umed univ
-Belastningsergonomi - ohélsa

7 Lisbeth Slunga Birgander, Yrkes- och miljomedicinska kliniken, Norrlands
universitetssjukhus, Umed
-Hénvisar till svar fran Bengt Jirvholm, Umea univ (se ovan)

8 docent Tohr Nilsson, Yrkesmedicin, Sundsvall
-Datorarbete
-Arbete med vibrerande maskiner

9 prefekt Ann-Margret Nilsson, Inst f vard- och héilsovetenskap, Mitthdgskolan
-Inriktning mot optimering av prestationer inom idrott. Om idrottsverksamhet tillhor
yrkeslivet dr ju tveksamt trots att det omradet sysselsitter ett antal personer.

10 tf prof SvendErik Mathiassen, Belastningsskadecentrum, Hogskolan i Gdvle
-Sensorisk och motorisk funktion hos friska och arbetsskadade.
-Belastningsvariation i arbetet.

11 Bengt Pontén, tema Arbetsliv, Inst for Ekonomi och samhdille, Hogskolan i Dalarna

12 Prof Iwan Wiisterlund, Avd for Skogsteknologi, Sveriges Lantbruksuniversitet
-Fysisk och mental belastning hos maskinforare.
-Sikerhet och ergonomi med motormanuella redskap.
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13 bitr prefekt Margareta Emtner, Inst. for Neureovetenskap, Enh. for sjukgymnastik,
Akademiska sjukhuset, Uppsala
-Ingen verksamhet

14 prof Hans Hedenstrom, Inst for Medicinsk vetenskap, avd Klin fysiologi, Uppsala univ
-Undervisning i arbetsfysiologi (ldkarstud, sjukgymnststud.) samt forskning kring
arbetsfysiologi vid KOL.

15 prof Gunnar Flemstrom, Inst for Medicinsk vetenskap, avd for Fysiologi, Uppsala univ
-Ingen forskningsverksamhet inom omradet

16 Univlektor Anna Rask Andersen, Avd f Yrkes- och miljomedicin, Uppsala
-Studier av Chi-gang som rehabmetod vid belastningsskador. Epistudier av belastningsskador
bland lantbrukare.

17 prof Lena Martensson, Industriell ekonomi och organisation, KTH
-Informationshantering

-Design av datorgrinssnitt

-KTH syd: design, arbetsmiljo, sdkerhet och hilsa

18 prof Harriet Wallberg-Henriksson, prof Dag Linnarsson, prof Jan Henriksson, docent
Carl J Sundberg, docent Hakan Westerblad, docent Per Tesch - Karolinska institutet, Inst
for Fysiologi och Farmakologi

-Effekter av fysisk aktivitet pa muskelmetabolism och intracellulér signalering.
Insulinkénslighet 1 muskel efter fysisk aktivitet.

-Effekter av 6kad/minskad gravitation samt dndrade omgivningstryck pa bla. Fysisk
arbetsformaga och blodtryck.

-Effekten av regelbunden fysisk aktivitet pa kroppens dmnesomséttning och sammanséttning.

-Okad forstielse for de molekylira mekanismerna bakom anpassning till fysisk
aktivitet/inaktivitet. Vilka gener 6kar/minskar sin aktivitet vid trining? Finns det genetiska
mekanismer som bestammer vilka minniskor som dr mest kinsliga” for inaktivitet?

-Studier av basal muskelfunktion med utgangspunkt fran kliniskt viktiga problemstéllningar.

-Skelettmuskelns anpassning till avlastning/inaktivitet och trining.

19 prof Christian Borg, Avd for Rehabiliteringsmedicin, Institutionen for Folkhdlsovetenskap,
Karolinska institutet (i samrad med prof Jan Ekholm)

-Belastningsergonomi, biomekanik och muskelfysiologi har gillt patientrelaterad individuell
ergonomi i samband med funktionshinder.

-Sinnesfysiologin &r studier av smértsinnet i relation till bedomningar av arbetsformaga.

20 Christina Wiktorin, Avd for Yrkesmedicin, inst f Folkhdlsovetenskap, Karolinska institutet
-Epidemiologi
-Utveckling av méitmetoder (rorelsekvantifiering)

21 prof Ewa Wigaeus Torngvist, docent Goran Higg, MDr Allan Toomingas,
Arbetslivsinstitutet-Stockholm

-Analyser och avrapportering av tidigare genomforda epidemiologiska datainsamlingar och
faltobservationer av arbetsforhallanden och hilsa vid datorintensivt arbete.

-Analyser och avrapportering av tidigare genomforda epidemiologiska datainsamlingar om
elevers hilsa

-Analyser och avrapportering av data kring ergonomiska interventionsprojekt

-Olycksfall vid vixlingsarbete, bendgenhet att rapportera incidenter och olycksfall
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-Utvérdering av inforande av digital bildbehandling vid rontgenavdelning.

22 prof Ulf Lundberg, Psykologiska institutionen, Stockholms universitet
-Stress — belastningsskador /muskel smérta

23 forskningsekr Marianne Yagoubi, Sodertorns hogskola
-Vi vill hirmed meddela att ingen forskning inom dessa omraden bedrivs inom hogskolan och
vi kan dérfor ej besvara enkiten.

24 prof Bjérn Ekblom, Astrand-laboratoriet, Idrottshigskolan Stockholm
-Relationen fysisk aktivitet-hélsa-energiomsittning-muskelfysiologi. Ryggproblematik-
handikapp.

25 prof K. Piehl Aulin, Inst f vardvetenskap, Enh for biomedicn, Orebro universitet
-Arbetsfysiologi-inverkan av fysiskt arbete pa muskulaturens metabolism och funktion och
morfologi samt epidemiologi.

26 ergonom Tomas Overmeer Yrkes- och miljomedicinska klin Universitetssjukhet i Orebro
och Inst for klinisk medicin Orebro univ

-Arbetsskadeproblematik och grinslandet mellan rorelse- och stodjeorganens dysfunktion och
psykologi, nirmare bestamt riskfaktorer for langvariga funktionsproblem.

27 prefekt Sten Ekman, Inst for Innovation, design och produktutveckl, Mdlardalens hogskola
-Tekn. Psyk., Interaktionsdesign, Ergonomidesign

28 Universitetslektor Birgitta Eriksson, Arbetsvetenskap, Karlstad universitet
-Ingen verksamhet finns inom omradet

29 prof Jorgen Eklund, Avd for industriell arbetsvetenskap, Linkopings tekniska hogskola
-Interventionsstudier, i projektform: Forbittring av brevbirares och monteringspersonals
arbetsforhallanden.

30 Eva Nylander, Inst for Medicin och vard, avd for klinisk fysiologi, Hdlsouniversitetet i
Linkoping (efter samrdd med Birgitta Oberg, IHS sjukgymnastik; Lena Haglund, IHS
arbetsterapi)

-Energiomsittning vid hjért-lungsjukdom och trauma. Centralcirkulatorisk kapacitet och
adaptation vid hjartsjukdom. Muskel- och ledsjukdom — biomekaniska analyser och
effekter pa arbetsformaga. Ergonomi utifran individperspektiv.

31 Claes Reutersvdrd, Inst for Nervsystem och Rorelseorgan, Hdlsouniversitetet i Linkoping
-Hénvisar till svar fran Avd for fysiologi, sjukgymnastik och arbetsterapi (se ovan)

32 Overliikare Ulf Flodin, Yrkes- och miljomedicin, Linkopings universitet

33 Anita Fallander, Hogskolan i Skovde

34 prof Goran Olsson, Hogskolan i Trollhdttan/Uddevalla, Inst for Teknik, matematik o data
-Produktionssystem for hélsa och ldarande
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35 prof Roland Kadefors, Lindholmen utveckling, Goteborg
-Verksamheten avvecklades helt i slutet av 1999 och 6verfordes till Arbetslivsinstitutet Vést.

36 Jorgen Winkel, Mikael Forsman, Arbetslivsinstitutet Vdist, Goteborg
-Ergonomisk interventionsforskning
-Mekanismforskning

37 prof Roland Ortengren, Inst for produkt- och produktionsutveckling, Chalmers tekniska
hogskola, Goteborg

-Virtuella metoder for ergonomisk produktionsberedning

-Utformning av larmsystem for processovervakning

-HMI-tillampningar for interaktionsdesign

38 Utb chef Irja Persson Utterhall, Goteborgs universitet, Sahlgrenska akademin
-Hénvisar till svar fran prof Mats Hagberg, avd for yrkes- och miljomedicin (se nedan)

39 Mats Hagberg, Avd f Yrkesmedicin, sekt f Arbets- och miljomedicin, Sahlgrenska univ
sjukhuset
-Interventionsstudier

40 Avd chef Lisbet Kristiansson, Avd for Utbildnings- och forskningsstod, Hogskolan i Bords
-Hogskolan i Boras har ingen verksamhet inom omradena éverhuvudtaget.

41 o6l Anna Blomqvist, Yrkes- och miljomedicinska avd, Linssjukhuset, Halmstad
-Avdelningen bedriver ingen forskningsverksamhet inom omradet arbetsfysiologi och
ergonomi

42 verksamhetschef Marita Hilliges, Natursektionen for Ekonomi och Teknik, Hogskolan i
Halmstad

43 utvecklingschef Anita Helmbring, avd for rehabilitering, Hdilsohogskolan i Jonkoping
-Arbetsbelastningsstudier avseende tandvardspersonal

44 kvalitetskoordinator Elisabeth Zander, Hogskolan i Kalmar

-Den forskning som bedrivs inom hogskolan faller inte inom de efterfragade omradena. Dock
bedrivs viss verksamhet/undervisning inom omradena framforallt avseende utbildning inom
idrott och hilsa inom sjukskoterskeprogrammet samt i viss man inom designutbildningen
och optikerprogrammet.

45 sektionschef Ylva Hellstrom, sekt for Hdilsa, Blekinge tekniska hogskola

46 Lena Persson, Inst for Hdilsovetenskaper, Hogskolan i Kristianstad
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47 prof Ingvar Holmer, Enh for Ergonomi, Inst for Designvetenskaper, Lunds Tekniska
Hogskola (i samrdad med prof Roland Akselsson och Gerd Johansson)

-Klimatfysiologi och klimatergonomi — hélsoeffekter och riskbedomningsmodeller.

-Ergonomi och skyddsfunktion hos personlig skyddsutrustning.

-Minniska — Teknik interaktion; utformning av anvindarmiljder.

-Belastningsergonomi och arbetsprocesser.

-Riskbedomning; ménniskans handlande 1 olika situationer och scenarier.

-Verksamheten har gradvis kompletterats med eller ersatts av ex vis konsumentinriktade
omraden och produktutveckling men ocksa grinsomraden ex vis fordonsergonomi och
flygsikerhet.

48 lektor Eva Ramel Avd f Arbetsterapi, Inst for Klinisk Neurovetenskap, Lunds universitet
-Belastnings- och informationsergonomi

49 prof Staffan Skerfing, Yrkes- och miljomedicin, Universitetssjukhuset, Lund
-Utveckling av méitmetoder

-Etablering av exponerings-respons kurvor for belastning-sjukdom
-Intervention

50 research coordinator Peter Jonsson, Malmo university
-Forfragan har sénts ut till Malmo hogskolas sex omraden for forskning och utbildning.
Malmo hogskola konstaterar att det inte finns nagon verksamhet inom efterfragat filt.

51 prof Mats Ericson, Hakan Larsson, Ndituniversitetet

-Myndigheten for Sveriges nétuniversitet bedriver ingen utbildning eller forskning utan
administrerar och marknadsfor Sveriges néaruniversitet tillsammans med de ingaende
larositena, just nu 35 stycken, och ér till for att framja IT-relaterad distansutbildning. Vi
kan dérfor foljaktligen inte besvara enkiten.
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Bilaga 6b
Vilka huvudsakliga forindringar har skett i FoU- inriktningen under de senaste 5-10
aren? (Numreringen av organisationerna ir densamma som i bilaga 3)

1 Ylva Fdltholm, Inst for Arbetsvetenskap, Luled tekniska universitet
-Starkare inriktning mot kognitiv ergonomi.

2 avd chef Staffan Andersson, Inst for Hiilsovetenskap, Lulea tekniska universitet
-Forskning under uppbyggnad. Noll tidigare.

3 prof Gunvor Gard, avd for sjukgymnastik, Inst for Hdilsovetenskap, Lulea universitet
-Vi utvecklar psykosocial forskning kring stress relaterade sjukdomar nu ocksa.

4 Mats Engstrom, Winternet, Luled tekniska universitet
-Winternet dr en ny enhet vid Lulea tekniska universitet.

5 prof Jan Olov Levin, Arbetslivsinstitutet Umed
-Belastningsskadecentrum overfordes till Hogskolan i Gévle.

6 prof Bengt Jarvholm, Folkhdilsa o klin medicin, Umead univ
-Mer interventioner
-Mindre kartliggning

7 Lisbeth Slunga Birgander, Yrkes- och miljomedicinska kliniken, Norrlands
universitetssjukhus, Umed
-Hénvisar till svar fran Bengt Jirvholm, Umea univ (se ovan)

8 Tohr Nilsson, Yrkesmedicin, Sundsvall
-Nagot 6kad kunskapsinsamling inom stress (sympatiska nervsystemet)

9 prefekt Ann-Margret Nilsson, Inst f vard- och héilsovetenskap, Mitthdgskolan
-Nystartad verksamhet inom Mitthogskolan.

10 tf prof SvendErik Mathiassen, Belastningsskadecentrum, Hogskolan i Gdvle

Mer spridning av forskningen pa olika relaterade omraden.

-Storre fokus pa praktisk tillimpning i kliniken (vilket inte inkluderats i enkitens
sammanstéllning)

-Mindre fokus pa basal neurofysiologi

11 Bengt Pontén, tema Arbetsliv, Inst for Ekonomi och samhdlle, Hogskolan i Dalarna
-Ett tema Arbetsliv byggs successivt upp vid Hogskolan. Inriktningen har hittills varit mot
utveckling av Attraktivt arbete och processerna kring detta.

12 Prof Iwan Wiisterlund, Avd for Skogsteknologi, Sveriges Lantbruksuniversitet

-Indragning av en professur, tillséttning av en adjungerad professor fran Arbetslivsinstitutet,
men den tiden har gatt ut nu. Verksamheten har gatt fran reglageutformning till
arbetssituation.

13 bitr prefekt Margareta Emtner, Inst. for Neureovetenskap, Enh. for sjukgymnastik,

Akademiska sjukhuset, Uppsala
-Ingen verksamhet
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14 prof Hans Hedenstrom, Inst f Med vetenskap, avd Klin fysiologi, Uppsala univ
-Utbildningen &r konstant. Forskningen framst under 2004.

15 prof Gunnar Flemstrom, Inst for Medicinsk vetenskap, avd for Fysiologi, Uppsala univ
Ingen forskningsverksamhet inom omradet

16 Univlektor Anna Rask Andersen, Avd f Yrkes- och miljomedicin, Uppsala
Det har blivit mindre tid till forskning. Mer av tiden gar at patientutredningar.

17 prof Lena Martensson, Industriell ekonomi och organisation

-Inriktning mot design, arbetsmiljo, sdkerhet och hélsa (KTH syd)

-Inriktning mot ménniska maskin-system i komplexa tekniska system, inriktning mot
arbetsorganisation och ledarskap

18 prof Harriet Wallberg-Henriksson, prof Dag Linnarsson, prof Jan Henriksson, docent
Carl J Sundberg, docent Hakan Westerblad, docent Per Tesch - Karolinska institutet, Inst
for Fysiologi och Farmakologi

-Okad fokusering p4 de molekylira mekanismerna i muskelcellen efter fysisk aktivitet.

-Gruppen har funnits sedan 50-talet och jag tilltrddde min professur 1986. Finansiering genom
European Space Agency, Rymdstyrelsen och fakultetsmedel. Gruppen 4r nu del i Centrum
for Omgivningsfysiologi tillsammans med forskare fran FOI (Totalforsvarets
forskningsinstitut) som har visentligen samma forskningsinriktning.

-Fran basal till mer tillimpad forskning.

-Alltmer integration mellan integrativ fysiologi och molekylidrbiologi.

-Gatt fran mer ren grundforskning till forskning relaterad till sjukdomstillstand.

-Storre inriktning pa cell/molekylér biologi. Mindre tillimpad forskning. Anslagsgivare styr
utvecklingen.

19 prof Christian Borg, Avd for Rehabiliteringsmedicin, Institutionen for Folkhdlsovetenskap,
Karolinska institutet (i samrad med prof Jan Ekholm)
-Viss minskning pa grund av minskade mojligheter fa anslag.

20 Christina Wiktorin, Avd for Yrkesmedicin, inst f Folkhdlsovetenskap, Karolinska institutet
-Minskning av tekniska métningar

21 prof Ewa Wigaeus Torngvist, docent Goran Hdigg, MDr Allan Toomingas,
Arbetslivsinstitutet-Stockholm

-Alla laborativa studier har upphort, alla laboratorieresurser ar avvecklade.

-All klimatfysiologisk FoU har upphort.

-All lungfysiologisk FoU har upphort.

-All muskelfysiologisk FoU har upphort.

-All synergonomisk FoU har upphort

-All FoU om vibrationsexponering har upphort.

-All FoU om handverktygs design har upphort

-Merparten av all arbetsfysiologisk FoU har upphort.

-Merparten av FoU om vardsektorn har upphort.

-Merparten av all produktions/systemergonomisk FoU har upphort.

-Under en period skedde en satsning pa FoU om mental belastning. Den har ater minskat i
samband med att den projektdrivande professuren ej aterbesatts.

22 prof Ulf Lundberg, Psykologiska institutionen, Stockholms universitet
-Fran arbetsrelaterad stress till stress-ojamlikhet ur genus perspektiv
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23 forskningsekr Marianne Yagoubi, Sodertorns hogskola

24 prof Bjérn Ekblom, Astrand- laboratoriet, Idrottshigskolan Stockholm
-Fysiologi: klassisk fysiologi med muskelfysiologi och relationen fysisk aktivitet och hilsa.
-Ryggproblemen i arbetslivet, handikappanpassning.

25 prof K. Piehl Aulin, Inst f véirdvetenskap, Enh for biomedicin, Orebro universitet
-Arbetsfysiologi i1 form av kurser och forskning.

26 ergonom Tomas Overmeer Yrkes- och miliomedicinska klin Universitetssjukhet i Orebro
och Inst for klinisk medicin Orebro univ
-Fran epidemiologi till riskfaktorer for utveckling av langvariga funktionsproblem.

27 prefekt Sten Ekman, Inst for Innovation, design och produktutveckling, Mdlardalens
hogskola
-Omradet dr mer integrerat i amnet Innovationsteknik.

28 Universitetslektor Birgitta Eriksson, Arbetsvetenskap, Karlstad universitet
-Ingen verksamhet finns inom omradet

29 prof Jorgen Eklund, Avd for industriell arbetsvetenskap, Linkopings tekniska hogskola
-Av ekonomiska skél och pga sjukdomsfall har verksamheten minskats. Inriktningen &r styrd
av medelstilldelningen, vilken numera dr extern till 100% inom omradet. Detta innebir
huvudsakligen foretagsuppdrag. Forskningen har styrt bort fran syftet att forbéttra hilsan
och istillet till syftet att forbattra kvalitet och produktivitet samt produkters attraktivitet.

30 Eva Nylander, Inst for Medicin och vard, avd for klinisk fysiologi, Hdlsouniversitetet i
Linkoping (efter samrdd med Birgitta Oberg, IHS sjukgymnastik; Lena Haglund, IHS
arbetsterapi)

-Breddad ergonomiinriktning med tillimpning inom arbetslivet. Vidareutveckling av metoder
inom biomekanik och muskelfysiologi.

31 Claes Reutersvdrd, Inst for Nervsystem och Rorelseorgan, Hdlsouniversitetet i Linkoping
-Hénvisar till svar fran Avd for fysiologi, sjukgymnastik och arbetsterapi (se ovan)

32 Overliikare Ulf Flodin, Yrkes- och miljomedicin, Linkopings universitet

33 Anita Fallander, Hogskolan i Skovde

34 prof Goran Olsson, Hogskolan i Trollhdttan/Uddevalla, Inst for Teknik, matematik o data
-En professur som tillskott. Viss ergonomi grundutbildning inom sjukskoterskeprogrammet

35 prof Roland Kadefors, Lindholmen utveckling, Goteborg
-Verksamheten avvecklades helt slutet av 1999 och 6verfordes till Arbetslivsinstitutet Vist.

36 prof Jorgen Winkel, Mikael Forsman, Arbetslivsinstitutet Viist, Goteborg
-Okad fokus pa interventionsforskning

32



37 prof Roland Ortengren, Inst for produkt- och produktionsutveckling, Chalmers tekniska
hogskola, Goteborg

-Storre fokusering pa kognitionsergonomiska aspekter

-Metodutveckling for VR-tillampningar

-Inférandet av datormanikiner i forskning och grundutbildning

38 Utb chef Irja Persson Utterhall, Goteborgs universitet, Sahlgrenska akademin
-Hénvisar till svar fran prof Mats Hagberg, avd for yrkes- och miljomedicin (se nedan)

39 prof Mats Hagberg, Avd f Yrkesmed, sekt f Arbets- och miljomed, Sahlgrenska univ sjukh

40 Avd chef Lisbet Kristiansson, Avd for Utbildnings- och forskningsstod, Hogskolan i Bords
-Hogskolan i Boras har ingen verksamhet inom omradena 6verhuvudtaget.

41 6l Anna Blomqvist, Yrkes- och miljomedicinska avd, Linssjukhuset, Halmstad
-Avdelningen bedriver ingen forskningsverksamhet inom omradet arbetsfysiologi och
ergonomi

42 verksamhetschef Marita Hilliges, Natursektionen for Ekonomi och Teknik, Hogskolan i
Halmstad

-Satsning pa omradet biomekanik pa grundniva genererade en bas for rekrytering till
forskarutbildning. Idag finns tva biomekanikingenjorer i forskarutbildning.

43 utvecklingschef Anita Helmbring, avd for rehabilitering, Hdilsohogskolan i Jonkoping
-Fran studier kring neuromuskulir belastning till belastningsergonomi

44 kvalitetskoordinator Elisabeth Zander, Hogskolan i Kalmar

45 sektchef Ylva Hellstrom, sekt for Hdlsa, Blekinge tekniska hogskola

46 Lena Persson, Inst for Hdlsovetenskaper, Hogskolan i Kristianstad

47 prof Ingvar Holmer, Enh for Ergonomi, Inst for Designvetenskaper, Lunds Tekniska
Hogskola (i samrdad med prof Roland Akselsson och Gerd Johansson)

-Verksamheten har under en 10-ars period forskjutit tyngdpunkten fran “hilsobaserad”
ergonomi till teknik- och produktorienterad ergonomi. Inriktningen blir ocksa mindre
relaterade till rena arbetsmiljoproblem utan beror savil konsument- som samhillssektorn i
stort.

48 lektor Eva Ramel Avd f Arbetsterapi, Inst for Klinisk Neurovetenskap, Lunds universitet
-Lektorat i arbetsvetenskap inréttat

49 prof Staffan Skerfing, Yrkes- och miljomedicin, Universitetssjukhuset, Lund
-Inga

50 research coordinator Peter Jonsson, Malmo university

51 prof Mats Ericson, Hakan Larsson, Niituniversitetet
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Bilaga 6c¢
Vilka huvudsakliga forindringar forvintas i FoU-inriktningen de nirmaste 5-10 aren?
(Numreringen av organisationerna dr densamma som i bilaga 3)

1 Ylva Fdltholm, Inst for Arbetsvetenskap, Luled tekniska universitet
-Fortsatt inriktning mot kognitiv ergonomi

2 avd chef Staffan Andersson, Inst for Hiilsovetenskap, Lulea tekniska universitet
-Forskning under uppbyggnad. Noll tidigare.

3 prof Gunvor Gard, avd for sjukgymnastik, Inst for Hdilsovetenskap, Luled universitet
-Fortsatt satsning pa klimat i relation till rorelseanalys och upplevelser.
-Satsning pa ergonomi och psykosociala interventioner.

4Mats Engstrom, Winternet, Luled tekniska universitet

5 prof Jan Olov Levin, Arbetslivsinstitutet Umed

6 prof Bengt Jarvholm, Folkhdlsa o klin medicin, Umed univ
-Mer intervention
-Mindre kartldggning

7 Lisbeth Slunga Birgander, Yrkes- och miljomedicinska kliniken, Norrlands
universitetssjukhus, Umed
-Hénvisar till svar fran Bengt Jirvholm, Umea univ (se ovan)

8 ol Tohr Nilsson, Yrkesmedicin, Sundsvall
-Utvirdering av interventioner

9 prefekt Ann-Margret Nilsson, Inst f vard- och héilsovetenskap, Mitthdgskolan
-Begrinsad 6kning av forskning inom omradet.

10 tf prof SvendErik Mathiassen, Belastningsskadecentrum, Hogskolan i Gdvle
-Tydligare samling runt ett fatal strategiska FoU fragor

-Storre proportion av forskning med nérhet till arbetslivet

-Mindre proportion av djurexperimentell forskning (néstan ingen)

11 Bengt Pontén, tema Arbetsliv, Inst for Ekonomi och samhdlle, Hogskolan i Dalarna
-Det breda uppdrag dessa utvecklingsprocesser ger kommer att innebéra att iven mer
specifika ergonomiska och arbetsfysiologiska fragor 4ven kommer att fokuseras.

12 Prof Iwan Wiisterlund, Avd for Skogsteknologi, Sveriges Lantbruksuniversitet

-Arbete rorande mental belastning och informationsergonomi kommer att 6ka. Okat
samarbete mellan SLU Skog och Arbetslivsinstitutet i Umea samt Yrkesmedicin vid Umea
universitet.

13 bitr prefekt Margareta Emtner, Inst. for Neureovetenskap, Enh. for sjukgymnastik,
Akademiska sjukhuset, Uppsala

-Vi borde starta verksamhet inom detta omrade. Jag skall driva fragan vid
sjukgymnastprogrammet vid Uppsala universitet
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14 prof Hans Hedenstrom, Inst f Med vetenskap, avd Klin fysiologi, Uppsala univ
-Undervisningsmassigt ingen foréindring. Forskningsméssigt svart att uttala sig om. Inget
planerat fn.

15 prof Gunnar Flemstrom, Inst for Medicinsk vetenskap, avd for Fysiologi, Uppsala univ
Ingen forskningsverksamhet inom omradet

16 Univlektor Anna Rask Andersen, Avd f Yrkes- och miljomedicin, Uppsala
Professuren &r under tillsdttande. Darfor oklart hur forskningsinriktningen kommer att bli.

17 prof Lena Martensson, Industriell ekonomi och organisation, KTH
-Mot kognitiv ergonomi
-Mot ledarskap

18 prof Harriet Wallberg-Henriksson, prof Dag Linnarsson, prof Jan Henriksson, docent
Carl J Sundberg, docent Hakan Westerblad, docent Per Tesch - Karolinska institutet, Inst
for Fysiologi och Farmakologi

-Storre insikt 1 betydelsen av centrala signaler for energiomséttning.

-Jag riknar med of6réindrad inriktning efter min pensionering nagon gang 2007-2009.

-Beror nog pa det kommande ekonomiska ldget och om det kommer att finnas personer med
intresse for arbetsfysiologi.

-Populations/kohortstudier. Annu mer fokus pa att identifiera vilka ménniskor som genetiskt
ar 1 sdrskilt stort behov av regelbunden fysisk aktivitet.

-Forskningen kommer mer och mer inriktas mot sadant som kan ge storre forskningsanslag.

-Ev. 6kat intresse for atergang till att soka svar pa tillimpningar.

19 prof Christian Borg, Avd for Rehabiliteringsmedicin, Institutionen for Folkhdlsovetenskap,
Karolinska institutet (i samrad med prof Jan Ekholm)
-Fortsatt minskning av resurstilldelning.

20 Christina Wiktorin, Avd for Yrkesmedicin, inst f Folkhdlsovetenskap, Karolinska institutet
7?

21 prof Ewa Wigaeus Torngvist, docent Goran Hégg, MDr Allan Toomingas,
Arbetslivsinstitutet-Stockholm

-Arbetsforhallanden och hélsa bland skolelever kommer att uppmérksammas genom
epidemilogiska studier.

-Sammankoppling av FoU om arbetsfysiologi, ergonomi (med spec betoning pa kognitiv
belastning) och olika stressfaktorer i arbetslivet

-Sammankoppling av exponering under arbete med exponering under fritid.

-Ohilsa i samband med langvarigt stillasittande arbete

-Ergonomiska interventioner av olika slag kommer att fokuseras i storre utstrickning.

-Fortsatt fokusering pa epidemiologiska studier av datorintensiva arbetsmiljGer.

-Riskperception, hur prioriterar individer och organisationer vilka arbetsmiljoproblem man
framst viljer att atgirda.

-Belastning vid stadarbete

22 prof Ulf Lundberg, Psykologiska institutionen, Stockholms universitet
-Ytterligare fokus pa social ojamlikhet och genus aspekter
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23 forskningsekr Marianne Yagoubi, Sodertorns hogskola

24 prof Bjérn Ekblom, Astrand- laboratoriet, Idrottshigskolan Stockholm
-Fortséttning av fordndringarna

25 prof K. Piehl Aulin, Inst f vardvetenskap, Enh for biomedicn, Orebro universitet
-Fortsatt konsolidering genom formering av forskargruppen och dess fo-omraden. Utokat
internationellt samarbete.

26 ergonom Tomas Overmeer Yrkes- och miljomedicinska klin Universitetssjukhet i Orebro
och Inst for klinisk medicin Orebro univ
-Vet ej dnnu.

27 prefekt Sten Ekman, Inst for Innovation, design och produktutveckl, Mdlardalens hogskola

28 Universitetslektor Birgitta Eriksson, Arbetsvetenskap, Karlstad universitet
-Ingen verksamhet finns inom omradet

29 prof Jorgen Eklund, Avd for industriell arbetsvetenskap, Linkdpings tekniska hogskola

-Vi forvintar oss att tillgangen av forskningsmedel inom omradet kommer att minska dnnu
mer, och att nir nésta lagkonjunktur kommer, kanske 2009-2010 blir tillgangen pa medel
fran foretag mycket knapp.

-Var FoU kommer att successivt att inriktas mot produktutveckling for konkurrenskraft med
andra inriktningar @n arbetsfysiologi och ergonomi

30 Eva Nylander, Inst for Medicin och vard, avd for klinisk fysiologi, Hdlsouniversitetet i
Linkoping (efter samrdd med Birgitta Oberg, IHS sjukgymnastik; Lena Haglund, IHS
arbetsterapi)

-Konsekvenser av rekommendationer om fysisk aktivitet pa recept.

-Arbetsfysiologiska studier ingaende i utvirdering av nya behandlingsmetoder inom
kardiovaskulér sjukdom.

-Inom ergonomi — flernivaanalyser, individ-organisation-samhélle.

-Tvérvetenskapliga projekt.

31 Claes Reutersvdrd, Inst for Nervsystem och Rorelseorgan, Hdlsouniversitetet i Linkoping
-Hénvisar till svar fran Avd for fysiologi, sjukgymnastik och arbetsterapi (se ovan)

32 Overliikare Ulf Flodin, Yrkes- och miljomedicin, Linkopings universitet

33 Anita Fallander, Hogskolan i Skovde

34 prof Goran Olsson, Hogskolan i Trollhdttan/Uddevalla, Inst for Teknik, matematik o data
-Mycket osékert

35 prof Roland Kadefors, Lindholmen utveckling, Goteborg
-Verksamheten avvecklades helt slutet av 1999 och 6verfordes till Arbetslivsinstitutet Vist.
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36 prof Jorgen Winkel, Mikael Forsman, Arbetslivsinstitutet Viist, Goteborg
-Okad samverkan med praktiker

37 prof Roland Ortengren, Inst for produkt- och produktionsutveckling, Chalmers tekniska
hogskola, Goteborg

-Okat inforande av virtuella tekniker och simuleringar i forskning och utvecklingsarbete.

-Ytterligare fokusering pa kognitionsergonomiska aspekter

38 Utb chef Irja Persson Utterhall, Goteborgs universitet, Sahlgrenska akademin
-Hénvisar till svar fran prof Mats Hagberg, avd for yrkes- och miljomedicin (se nedan)

39 prof Mats Hagberg, Avd f Yrkesmedicin, sekt f Arbets- och miljomedicin, Sahlgrenska
univ sjukhuset

40 Avd chef Lisbet Kristiansson, Avd for Utbildnings- och forskningsstod, Hogskolan i Bords
-Hogskolan i Boras har ingen verksamhet inom omradena éverhuvudtaget.

41 o6l Anna Blomqvist, Yrkes- och miljomedicinska avd, Linssjukhuset, Halmstad
-Avdelningen bedriver ingen forskningsverksamhet inom omradet arbetsfysiologi och
ergonomi

42 verksamhetschef Marita Hilliges, Natursektionen for Ekonomi och Teknik, Hogskolan i
Halmstad

-Vi kommer att expandera. En professur kommer att inrdttas under 2005, tva disputerade
lektorer och fler doktorander tillkommer under perioden.

43 utvecklingschef Anita Helmbring, avd for rehabilitering, Hdilsohogskolan i Jonkoping
-Inriktning mot mer biomekaniska studier

44 kvalitetskoordinator Elisabeth Zander, Hogskolan i Kalmar

45 sektchef Ylva Hellstrom, sekt for Hdilsa, Blekinge tekniska hogskola

46 Lena Persson, Inst for Hilsovetenskaper, Hogskolan i Kristianstad

47 prof Ingvar Holmer, Enh for Ergonomi, Inst for Designvetenskaper, Lunds Tekniska
Hogskola (i samrdad med prof Roland Akselsson och Gerd Johansson)

-Inriktningen blir ocksa mindre relaterade till rena arbetsmiljoproblem utan berdr savil
konsument- som samhiillssektorn i stort.

-Verksamheten kommer sannolikt i dnnu storre grad att vinklas in mot nu prioriterade
problemomraden.

-Eventuell mer inriktning pa forskning kring ergonomi och funktion hos personlig
skyddsutrustning. Satsning kan komma att ske i samarbete med enheten for
aerosolteknologi, som har kompletterande kompetens for att méta skydd mot kemiska och
fysikaliska agens.

-Datorbaserade bedomnings- och analysmetoder utvecklas och forfinas. Utveckling av
riskbedomningsmodeller for olika aktorer inom sambhille, arbetsliv och fritidssektorn.
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-Vid svikande resurser riknar vi med att den traditionella arbetsmiljoforskningen gradvis
kommer att forsvinna. Nya medarbetare/doktorer har i mindre utstrackning sin utbildning
och kompetens inom arbetsmiljoforskning vilket sannolikt kommer att paverka
forskningsinriktning mm.

48 lektor Eva Ramel Avd f Arbetsterapi, Inst for Klinisk Neurovetenskap, Lunds universitet
-Storre intresse for arbetslivsinsriktad rehab inom avdelningen och ddrmed ocksa for
ergonomi

49 prof Staffan Skerfing, Yrkes- och miljomedicin, Universitetssjukhuset, Lund
-Mer intervention

50 research coordinator Peter Jonsson, Malmo university

51 prof Mats Ericson, Hakan Larsson, Ndituniversitetet
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Bilaga 6d

Ovriga kommentarer
(Numreringen av organisationerna dr densamma som i bilaga 3)

8 ol Tohr Nilsson, Yrkesmedicin, Sundsvall
-Angaende ytterligare tips till séindlista-ev Rygginstitutet, Sundsvall, Alfta rehabcenter

10 tf prof SvendErik Mathiassen, Belastningsskadecentrum, Hogskolan i Gdvle

-Prognosen osiker pa grund av ekonomiska fragetecken.

-Belastningsskadecenter har en tydlig volym av forskning som inte kan kallas Arbetsfysiologi
och ergonomi, men som &r knuten till denna, tex forskning i effektiv rehabilitering av
belastningsskador.

12 Prof Iwan Wisterlund, Avd for Skogsteknologi, Sveriges Lantbruksuniversitet
-Omradet ingar i utbildningen av skogsvetare/jigmastare i kurser om Arbetsvetenskap.

20 Christina Wiktorin, Avd for Yrkesmedicin, inst f Folkhdlsovetenskap, Karolinska institutet
-I denna enkdt har vi enbart tickt in ergonomi med syfte pa rorelseorganens sjukdomar
(belastningsergonomi). Alltsa inte i syfte att forebygga andra utfall.

21 prof Ewa Wigaeus Tornqvist, docent Goran Hdigg, Arbetslivsinstitutet-Stockholm

-FoUU resurserna for Arbetsfysiologi och Ergonomi pa Arbetslivsinstitutet i Stockholm har
minskat till knappt en tredjedel och forvintas under de ndrmaste aren att ytterligare sjunka
till knappt en femtedel av nivan fran slutet av 1990-talet.

-Aven om nyrekryteringar accepteras nir personer gér i pension kommer det att bli mycket
svart att hitta personer med motsvarande kompetensniva inom respektive omrade.

29 prof Jorgen Eklund, Avd for industriell arbetsvetenskap, Linkdpings tekniska hogskola

-Det dr mycket allvarligt att belastningsergonomi och arbetsfysiologi haller pa att eller redan
har nedrustats vid de tekniska hogskolorna i Sverige.

-Aterviixten av nya forskare inom omrédet ir mycket dilig. Ménga studenter ér intresserade
av hur tekniken kopplar mot ménniskorna i systemen. Doktorander dr emellertid mycket
trendkinsliga och har mérkt att detta omrade (arbetsfysiologi och belastningsergonomi) inte
ar ett framtidsomrade, utan de soker sig till fragor som &r prioriterade av foretagen, t ex
ekonomiskt 1onsamma fragor, marknadsforing, produktivitet och kvalitet, trots att de kan
vara mycket intresserade av vad ergonomi egentligen innebér

30 Eva Nylander, Inst for Medicin och vard, avd for klinisk fysiologi, Hdlsouniversitetet i
Linkoping (efter samrdad med Birgitta Oberg, IHS sjukgymnastik; Lena Haglund, IHS
arbetsterapi)

-Definitionen av ergonomi ir ej helt tydlig. FoU inom arbetsterapi innehaller mkt av
individens uppfattning av miljokraven och metoder for utvirdering av detta, vilket vi hér
inkluderat.

-Infor framtiden finns manga angelédgna fragor — hur blir mojligheten till finansiering och
inryms den tvirvetenskapliga forskningen inom framfor allt ergonomi inom aviserad
satsning pa naturvetenskap och teknik ?

34 prof Goran Olsson, Hogskolan i Trollhdttan/Uddevalla, Inst for Teknik, matematik o data

-Inom sjukskoterskeprogrammet forekommer viss ergonomisk verksamhet. Intresset for
ergonomi och arbetsvetenskap hos HTV:s ledning dr minimalt.
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37 prof Roland Ortengren, Inst for produkt- och produktionsutveckling, Chalmers tekniska
hogskola, Goteborg

-Intresset for ergonomitillimpningar i grundutbildningen (kurser och examensarbeten) dr klart
okande. Flera elever viljer ergonomiinriktade kurser vilket borgar for atervéxt.

-Minskad tillgang pa forskningsmedel 4r mycket oroande.

47 prof Ingvar Holmer, Enh for Ergonomi, Inst for Designvetenskaper, Lunds Tekniska
Hogskola (i samrad med prof Roland Akselsson och Gerd Johansson)

-Med de fakultetsmedel universiteten har idag finns inget utrymme for egentlig forskning.
Denna ir helt beroende av extern finansiering. De projekt som kan bedrivas bestdms alltsa i
stor utstrickning av forskningsfinansidrer och industri. Bristen pa langsiktiga satsningar
blir da uppenbar. Kortsiktighet och utvecklingsprojekt dominerar FoU-verksamheten vilket
knappast gynnar kvalitet och kompetensutveckling. Svarigheterna med sadana projekt ar
ocksa att fa material som haller for att publicera vetenskapligt.

-EU-projekt har hittills framgangsrikt kunnat stodja och utveckla verksamheten, men
fokuseringen pa stora projekt inom ramprogram 6, drabbar sma grupper, dven om
kompetens och kvalitet i verksamheten dr hog. Svenska forskningsfonder beviljar séllan
medel numera till sma projekt, vilket gor det svarare for sma grupper att savil 6verleva som
att véxa till den kritiska storlek ex vis EU-projekten kréver.
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