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Forord

Studien &r ett examensarbete for kandidatprogrammet Service Management, Lunds
Universitet, med inriktning pa hdlsa. Studien behandlar &mnet hélsa, vilket var givet for oss
dé vi har intresse och kunskap inom omradet. Examensarbetet har till lika stora delar utforts
av bada forfattarna. Under studien har intresset for amnet 6kat och vart studieval har kénts
inspirerande samt vickt nyfikenhet i vilka slutsatser som kan redovisas. Vi har fatt kontakt
med engagerade intervjupersoner och ett stort antal respondenter till var enkit, vilket vi dr
otroligt tacksamma for. Att engagemanget varit sa stort har underlattat var studie och visat att
studien dven intresserar andra. Det stora engagemanget har ocksa uppmuntrat och gjort det
mojligt for oss att gora ett gediget arbete. Vi dr néjda med vart arbete och vill tacka alla som
hjélpt oss under studiens gang. Ett stort tack till vara intervjupersoner som gjort vart
empiriska material méjligt, Facundo Bianco, Dennis Osterlind, Robin, Marie Larsson,
Matilda Ostergren, Joakim S&rensson, Zenita Olsson och Lillemor Johansson. Vi vill dven

tacka alla respondenter som lagt ner tid och svarat pa var enkat.

Vid eventuella fragor gar det bra att kontakta oss.

Lund, augusti 2015.

Anneli Olsson Johanna Clarin

smal2aol@student.lu.se infl1ljcl@student.lu.se




Abstrakt

De senaste aren har sjukskrivningarna okat i Sverige, enligt SCB (2015), vilket paverkar bade
individ och organisation negativt. Samtidigt rader en traningstrend dér trdning och kost
prioriteras av allt fler i vardagen fOr att forbattra eller bibehdlla sin hélsa. Eftersom
sjukfranvaro &r ett samhéllsproblem och trining anses generera flera positiva effekter, finner
vi det intressant att undersdka om det finns samband mellan dessa &mnen och hur det varierar
i olika aldrar. Syftet med studien &r att undersdka hur individers vilbefinnande pa
arbetsplatsen paverkas av motionsvanor och ett hdlsofrimjande arbete, samt hur detta varierar

mellan olika aldersgrupper.

Studien har en deduktiv ansats och en flermetodsansats med bade kvantitativa och kvalitativa
data for att besvara fragestéllningarna. Urvalet for studien bestar av ett bekvimlighetsurval,
dé en enkdt skickades ut via den sociala mediekanalen Facebook. Djupintervjuer genomfordes
med 4tta av de personer som frivilligt Iimnade sin e-mailadress i enkdtsvaren. Alla
yrkeskategorier har varit av relevans. Studien har samtidigt avgrénsats till att avse personer
som arbetar 70-100 procent. Vidare har enkédten inte nétt ut till de som inte anvinder
Facebook, vilket &r en avgransning i studiens empiriinsamling. Enkdtundersdkningen

resulterade 1 180 respondenter.

Studien visar att individers vdlbefinnande paverkas pa olika sétt av motionsvanor och ingen
signifikant variation i dldersgrupper kan finnas. Ett starkt samband mellan motionsvanor och
att kdnna vilbefinnande har hittats. De mest forekommande effekterna av motionsvanor var
glidje och dkad energi. Okad tdlmodighet, handlingsformaga och prestation ir effekter som
motion kan generera, vilket paverkar arbetstagares vilbefinnande. Ett hdlsofrdmjande arbete
kan paverka arbetstagares vilbefinnande positivt genom att skapa trivsel pa arbetsplatsen,
goda relationer och stdd, ge mdjlighet att utvecklas och skapa ett aktivt arbete. Motion ir ett
bra hélsofrdmjande arbete pa grund av de flera hdlsofordelar som skapas och paverkar

anstélldas vilbefinnande pé flera sitt, oavsett alder.

Nyckelord; hilsa, védlbefinnande, motion, alder, hdlsofrimjande arbete
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1. Inledning

Vilbefinnande &r att kéinna sig omtyckt och att dta nyttigt. Man bdr motionera minst tva
génger i veckan for att i effekt och det gor att man lever ldngre. Stimmer det? Tidningar som
fokuserar pa hélsa dr de som 0kat mest i antal l4sare det senaste aret (Orvesto konsument,
2014) och vi fullstindigt 6verskdljs av kost- och motionsrad. Men om hélsointresset 6kat och
allt fler strévar efter en hidlsosam livsstil, varfor har da dven sjukskrivningarna okat sd
radikalt? Traning hyllas i media men vad har den egentligen for paverkan pa manniskor i
olika &ldrar och hur upplevs traningseffekterna? Att sjukskrivningarna 6kar innebér vél att
ménniskor inte mér bra? Kan traning vara losningen for att minska sjukskrivningarna?
Vilbefinnande och motion kan ha flera olika betydelser beroende pa vem man fragar. Kan

motion paverka arbetstagares vilbefinnande?

1.1 Problembakgrund
Enligt flera forskningsstudier (Statens folkhédlsoinstitut, 2012; Coulson et al., 2008) finns det

ett starkt samband mellan for lite fysisk aktivitet och 6kad forekomst av sjukdomar.
Folkhédlsomyndigheten (2011) har rekommenderat vuxna ménniskor att utféra minst 150
minuter fysisk aktivitet i mattlig intensitet per vecka for att frdmja hélsa och forebygga
sjukdom. Regelbunden fysisk aktivitet och motion forbéttrar hdlsan (Brown et al., 2007,
Haskell et al., 2009; Kodama et al., 2009). Samtidigt 4r det mdnga manniskor som i nuldget
inte motionerar tillrackligt for att f4 ndgra hélsofordelar (Haskell et al., 2009) och
ohidlsosamma levnadsvanor bygger ofta pa den miljé ménniskor befinner sig 1

(Folkhdlsomyndigheten, 2014, s. 83).

Undersokningar inom hilsa i Sverige visar att de frimsta effekterna som leder till ohélsa &r
pafrestningar i form av stress och fysisk belastning, vilka ofta ar ett resultat av arbetsmiljon
(Arbetsmiljoverket, 2014; Folkhidlsomyndigheten, 2014). Dalig psykosocial arbetsmiljo och
psykisk ohélsa dr de faktorer som angetts vara de frimsta anledningarna till de 6kande
sjukskrivningarna det senaste aret (Arbetsmiljoverket, 2014). Sjukskrivningarna i Sverige har
okat med 40 procent mellan aren 2010 och 2013 (SCB, 2015) och forvintas 6ka med
ytterligare cirka 20 procent till ar 2018 (Forsdkringskassan, 2014). De fem senaste aren har
utgifterna for sjukpenning och rehabilitering fordubblats, frdn 16 miljarder ar 2010 till nistan
32 miljarder &r 2015. Ar 2019 beriknas utgifterna stiga till 44 miljarder (Forsikringskassan,
2014, s. 7). Statistik frén Statens folkhélsoinstitut (2004) visar pd en 6kad fysisk aktivitet



bland Sveriges befolkning men ocksa pé dkade sjukskrivningar (Hogsted et al., 2004 ur
Statens folkhilsoinstitut, 2004, s. 187). Over en miljon sysselsatta i Sverige lider av besvir
som &r arbetsrelaterade (Arbetsmiljoverket, 2014) och enligt forsékringskassans (2014)
undersokningar finns det ett samband mellan 6kningen i antalet sjukskrivningar och 6kningen
1 antalet psykiska diagnoser. Av de anmailda arbetssjukdomarna ar 2012 bestod néstan hélften
1 fysiska belastningar sdsom tunga lyft eller felaktiga arbetsstéllningar
(Folkhédlsomyndigheten, 2014). Till f6ljd av de 6kade arbetsskadorna uppmanar Statens
folkhidlsomyndighet (2014) till mer fysisk aktivitet pa fritiden, d& arbetsuppgifter idag blivit
allt mer stillasittande. Att utfora ndgon typ av fysisk aktivitet regelbundet kan minska de
fysiska belastningarna och kroppsliga besvidren som manga far pd arbetsplatsen (Schwarz &
Lindfors, 2006). Fysisk aktivitet bidrar till att man blir piggare, starkare, far en hogre
livskvalitet och det minskar risken for ett flertal sjukdomar (Folkhidlsomyndigheten, 2014;
Schwarz & Lindfors, 2006).

Flera forskningsstudier pavisar de hélsofordelar som finns med fysisk aktivitet pa
arbetsplatsen (Bennie et al., 2010; De Zeeuw et al., 2010; Stanton et al., 2014), men fokuserar
pa enskilda hilsoproblem som depression och stress i specifika typer av verksamheter -
exempelvis kontor. Det finns flera studier som miter effekten av olika hélsofrdmjande
atgdrder att anvinda sig av for att 6ka hélsan pa arbetsplatsen (Nohammer et al., 2013;
Martela, 2014; Ljungblad et al., 2014). Vi har valt att fortsidtta med denna typ av studier for
att ta reda pa hur det ser ut i Sverige ar 2015 1 olika &ldersgrupper. Vér studie syftar till att ta
reda pa hur individers vilbefinnande pé arbetsplatsen paverkas av motionsvanor och ett

hilsofraimjande arbete, samt hur detta varierar mellan olika aldersgrupper.

Vi vill med hjélp av denna empiriska studie och teorier 6ka forstdelsen for hur motion och
hélsofrdmjande arbete kan pdverka anstilldas vélbefinnande i olika dlderskategorier. Studiens
resultat kan vara anvéndbart pd arbetsplatser i framtiden for att skapa bittre hélsa och

vilbefinnande 1 verksamheten.



1.2 Syfte
Syftet med studien &r att undersdka hur individers vélbefinnande pa arbetsplatsen paverkas av

motionsvanor och ett hdlsofrdmjande arbete, samt hur detta varierar mellan olika

aldersgrupper.

1.3 Fragestallningar
Foljande fragestillningar har utformats for att besvara studiens syfte:

» Hur skiljer sig arbetstagares uppfattning av vélbefinnande i olika &ldersgrupper?
» Vad dr ett hdlsoframjande arbete for arbetstagare och hur paverkar det arbetstagares
vélbefinnande i olika aldrar?

» Hur paverkar motion arbetstagares vélbefinnande i olika aldrar?

1.4 Avgransningar
Studien har en subjektiv syn pd vélbefinnande och hélsa, d& fokus dr pd deltagarnas egna

uppfattningar. Alla typer av yrkeskategorier har varit av relevans for studien. D4 vi anvint oss
av ett bekvimlighetsurval har vi inte kunnat paverka vilka yrkeskategorier som ingar 1
studien. P4 arbetsplatserna har vi avgrinsat oss till de som arbetar 70-100 procent. Eftersom
vi dr intresserade av den hélsoinverkan arbetsplatsen har pd individen var kriteriet for studien
att personalen pa arbetsplatsen skulle befinna sig dér dagligen. Det har inte funnits ndgra
avgransningar i arbetstitlar eftersom vi ér intresserade av hdlsa inom alla yrkeskategorier. Vi
har anvént oss av den sociala mediekanalen Facebook for att na ut till vara respondenter,

vilket medfort att vi inte kommit i kontakt med hela samhéllet.

1.5 Disposition
Inledningsvis har vi presenterat studiens &mne i1 form av en problembakgrund, syftet med

studien, fragestéllningar och de avgransningar som gjorts. I ndstfoljande kapitel beskriver vi
den metod som har anvénts. Vi forklarar dir ocksa dmnesval, undersdkningsansats,
datainsamling och tillvigagéngssittet for insamling av det empiriska materialet samt studiens
kvalitet. Avsnitt tre innehaller en presentation av tidigare forskning inom omradet, med
modeller och teorier som dr relevanta for studien. I avsnitt fyra presenteras det empiriska
material som samlats in och analyseras utifrin teorin. I avsnitt fem finns en diskussion med
slutsatser frén analysen och i det efterféljande avsnittet presenterats vara egna reflektioner och
forslag till framtida forskning. Avslutningsvis i avsnitt sex gor vi en kritisk granskning av

eventuella brister med studien och egna reflektioner.



2. Metod

I metodkapitlet redogors for de metoder som vi anvint for att besvara studiens syfte.
Metoderna innefattar vart &mnesval, vetenskapliga forhallningssétt, urval, de tillvigagangssatt

som ligger till grund for studiens genomforande och studiens kvalitet.

2.1 Amnesval
Den okade sjukfranvaron kommer att bli en fraga som &r av hog relevans i framtiden, vilket

innebdr att kunskap om metoder for att minska den behovs. Tréning och hidlsa har varit
mycket debatterade &mnen pa senare tid (Hilsa, 2015) om man tittar pa forekomsten av &mnet
pa sociala medier, TV och i dagstidningar. Vi har dirfor funnit det intressant att undersoka
om det finns ett samband mellan ohédlsa och avsaknad av motion. Vi anser &mnet intressant
och viktigt att undersoka dd sjukfrdnvaron &r ett 6kande samhillsproblem samt for att se
vilken effekt traning och hdlsofrimjande arbete kan ha i olika aldrar. Med studien vill vi 6ka
forstaelsen for hur motion och hilsofrimjande arbete kan ha en positiv inverkan pa
arbetstagare under arbetsdagen samt undersoka om arbetstagares &lder har ndgon betydelse i

sammanhanget.

2.2 Undersokningsansats

2.2.1 Vetenskapligt forhallningssatt
Undersokningen grundar sig i de intressen vi haft redan innan studien tog form, det vill sdga

véra intressen i den 6kade sjukfrdnvaron och trdningstrenden som rader. For att inleda studien
undersoktes teorier utifran amnet och dérigenom kunde syfte och frégestillningar skapas.
Undersokning av omréddet fortlopte med datainsamling och vi kunde dérefter analysera vart
resultat och besvara vara fragestéllningar. Den ansats som bygger pd information man har
inom ett omrade som leder till s6kandet efter teori och sa sméningom hypoteser samt
datainsamling, kallas en deduktiv undersokning (Bryman, 2008, s. 26). Var undersékning har

en deduktiv ansats, da teorin leder till observationer och resultat.

2.2.2 Kvantitativ och kvalitativ data
Det finns tvd olika forskningsstrategier vid samhéllsvetenskaplig forskning, ndmligen en

kvantitativ och en kvalitativ. En kvalitativ forskningsstrategi fokuserar pa ord och tolkning,
hur individer uppfattar sin sociala verklighet beroende pa sin konstruktion av den. En
kvantitativ forskningsstrategi betonar kvantifiering av data, badde vid insamling och analys.
Kvantitativa metoder bygger pa en objektiv och generaliserbar verklighet ddr provning av
teorier dr i fokus. (Bryman, 2008, s. 40-41). For att skapa en trovérdig undersdkning har vi

valt att anvénda oss av en flermetodsansats da det skapar trovérdighet i resultaten enligt



Bryman (2008, s. 573). Flermetodsansats innebér att kvantitativ och kvalitativ forskning
kombineras inom ett projekt. En flermetodsansats kan beskriva strukturer bade i ett socialt liv
genom den kvantitativa forskningen och i upplevelser av en process vid en kvalitativ
forskning (Bryman, 2008, s. 555, 560). Detta dr anvéndbart i studien da vi vill ge en generell
bild av hur det ser ut pd arbetsplatser samt upplevelsen pé arbetsplatser i detalj for att 6ka

forstaelsen for 4mnet.

2.3 Datainsamling och tillvagagangssatt
For att inhdmta empiriskt underlag har vi anvint en enkét och djupintervjuer. Vi har darutdver

studerat relevant litteratur och forskning. Undersdkningen tillimpar en flermetodsansats.

2.3.1 Urval
Eftersom avsikten med studien &r att undersdka hur arbetstagares vilbefinnande och

motionsvanor ser ut i Sverige, oberoende av yrke, kon och dlder, valde vi att anvénda den
sociala mediekanalen Facebook. Enkéten publicerades pa vara Facebook-sidor dér vi
uppmanade vara vénner, cirka 1 400 personer, att sprida enkéten bland sina vanner. Flera
vénner delade inldgget och vi fick snabbt manga respondenter. Dagen efter publicering
representerade urvalet dubbelt s ménga kvinnor som mén och ménga yngre, vilket gjorde att
vi fick uppmana dldre mén att svara pd enkiten for att f4 en jamnare spridning. Trots
uppmaningen var den overvigande delen respondenter 20-29 ar och kvinnor, vilket dr en stor
felkilla i vér studie. Ett sannolikhetsurval innebér att den absoluta urvalsstorleken ér av
betydelse (Bryman, 2008, s. 191), 180 respondenter ar ett godtagbart antal med hédnsyn till
den tid vi har haft till vért forfogande. En tumregel for urvalsstorlek dr att desto storre urval
desto storre sannolikhet for att det ska vara representativt for populationen (Trost, 2012, s.
37). For precision krévs ett stort urval, men att forsoka oka precisionen genom att fa tag i fler

deltagare &r tidskrdavande (Bryman, 2008, s. 191).

Urvalet bestér av ett bekvamlighetsurval, vilket &r ett icke sannolikhetsurval.
Bekvamlighetsurval innebir att personer som finns tillgdngliga for forskaren representerar
urvalet. Resultaten kan vara av stort intresse men svéra att generalisera da de ror en viss
population (Bryman, 2008, s. 194). Det ska samtidigt tilldggas att vart bekvdmlighetsurval
bygger pa valet att na ut till respondenter via Facebook. Resultaten av enkédtundersokningen
visar en variation i bdde yrken och motionsvanor. Idag anviander 90 procent av Sveriges

befolkning mellan 6-65 &r internet, av dessa dr det cirka 66 procent som anvénder Facebook



(Internetstatistik, 2014). Vart urval bestar av manniskor i varierade aldrar, kon och yrken,

dock begrinsat till de som anvénder Facebook.

2.3.2 Tillvdgagangssatt

Kvantitativa metoder
For att kunna svara pa studiens syfte behdvdes en undersékning av hur det generellt ser ut

idag pa arbetsplatser ur ett hdlsoperspektiv och vad ménniskor har for preferenser i friga om
motion. Eftersom det ar tidskrdvande och ineffektivt att géra djupintervjuer med dver hundra
ménniskor, dr en enkét mer ldmplig for att samla in dvergripande information. Enkéaten
skapades 1 Google Formulér och behandlade 18 fragor. De forsta fragorna har avsett
personens identitet, kon och &lder. De efterfoljande fragorna har behandlat motionsvanor,
motionspreferenser och motion i samband med arbetsplatsen. Slutligen stélldes frdgor som
omfattade yrke, friskvirdsformaner och trivsel pé arbetsplatsen. I den avslutande fragan bad
vi om deltagarens e-mailadress och om det fanns mojlighet for hen att stilla upp pa en
intervju. Enkiten finns som bilaga 2 i studien. En enkat &r ett sitt att samla in data, for att
kunna mita skillnader i minniskors beteende, asikter och kénslor (Bryman, 2008, s. 155-157).
Enkiten ar utformad med bade fasta svarsalternativ och 6ppna svar. For att skapa en s bra
och neutral enkét sd mojligt anvidnde vi oss av “Enkétboken” av Jan Trost (2012). Enkéten har
alltid gett mdjlighet att vilja ett “vet ej”-liknande alternativ pa kédnsliga fragor, saisom
konsfragan. Enkitens respondenter har varit anonyma om de inte valt att 1dmna sin e-
mailadress for vidare kontakt. Syftet med enkédten var att fa information fran flera olika
verksamheter, 1 olika &ldrar med skilda forutséttningar i hdlsofragor for att kunna besvara
fragestéllningarna om den inverkan motion kan ha pa minniskor och vad som kan vara ett
lampligt hélsofrdmjande arbete. Enkétens fragor utgick frén syftet, var inte ledande och

omarbetades nagot med hjélp av handledning.

Enkétundersokningen resulterade i 180 svar med konsfordelningen 114 kvinnor, 64 mén och
tvd personer som inte varit bekvima med fragan om kon. Hélften av respondenterna ér 20-29
ar, 3 procent dr under 20 ar, 21 procent dr 30-39 ar, 16 procent dr 40-49 &r, 9 procent ar 50-59
ar och en procent dr 60-69 ar. Enkétens svar har en god fordelning i forhallande till
verkligheten mellan yrkeskategorier, vilket mojliggdr en generell undersékning om motion
kan ha en positiv paverkan pé anstélldas vdlbefinnande. De yrkeskategorier som gavs som

svarsalternativ var administrativt arbete, socialt arbete, produktions- eller lagerarbete,



sjukvard, hantverksyrke, transport, sdkerhet, handel, restaurang eller annat. Enkédtsvaren finns

att avlédsa i bilaga 3.

Kén Alder
1% 1%-3%
Kvinna 114 st 9
2 <20 5st
20-29 90 st
36% 16%
Man 64 st 30-39 38st
e 40-49 28 st
63% 50-59 17 st
. Jag ér inte bekvam 21%
med den har 60-69 2 st
fragan 2 st
Figur 1. Diagram over respondenternas kon  Figur 2. Diagram 6ver
(Kdlla bilaga 3) respondenternas dlder (Kdlla bilaga 3)

Kvalitativa metoder
Djupintervju med atta utvalda personer har utforts for att samla in empiriskt material och

skapa en forstdelse for minniskors uppfattningar och erfarenheter kring motion, hélsa och
vélbefinnande pa och utanfor arbetsplatsen. Intervjuguiden bestod av sex huvudfragor som
intervjupersonen fick svara oppet pa. For att fa ett sa utvecklande svar som mojligt stalldes
foljdfragor beroende pa vad intervjupersonen berittade. Intervjuguiden finns som bilaga 1 1
studien. En intervjuguide &r forskarens hjélpreda under en intervju for att i en konkret form
uttrycka vad man Onskar att analysera (Widerberg, 2002, s. 68). Forskarens roll i en kvalitativ
intervju &r att forsté situationen ur intervjupersonens perspektiv och hen behdver dirfor arbeta
upp en tillit for intervjupersonen (Ryen, 2004, s. 63). Intervjun borjade med en 6ppen fraga
for att skapa en ldttsam stimning ddr intervjupersonen fick tala fritt om sig sjilv och vad hen
kinde sig bekvdm med att beritta. Intervjupersonerna fick vi kontakt med genom enkéten, da
de sjdlva valt att ldimna sin mailadress for att eventuellt delta i en intervju. Svaren fran
personer som ldmnat sin mailadress for kontakt undersoktes, for att fa en s stor spridning i
empirin som mojligt. Intervjupersonerna bokade sjdlva tid for intervju utifran de tider vi
angett var tillgénglighet via tjansten Doodle, vilket ldimnade valet fritt om de fortfarande ville
bli intervjuade. Tva av intervjuerna dgde rum pad Malmo hdgskolas faciliteter och resterande
pa andra lokaliseringar dér intervjupersonerna hade bittre mdjlighet. Tva
kompleteringsintervjuer skedde i augusti 2015, for att fa en storre spridning i fraga om élder.
Intervjuerna varade i cirka 30 min. En djupintervju dr en kvalitativ intervju som dr antingen

ostrukturerad eller semistrukturerad (Bryman, 2008, s. 206). Eftersom deltagarna skulle fa



prata fritt om sina upplevelser och konstateranden under intervjun, men samtidigt fokusera pa
syftet med studien, var semistrukturerade intervjuer lampligast. En semistrukturerad intervju
innebadr att fragestillningar som behandlar specifika &mnen forbereds fore intervjun (Bryman,
2008, s. 206). Under intervjun ldmnas intervjupersonen frihet att svara 6ppet péd frdgorna och
intervjuaren har mdjlighet att stélla foljdfragor om det som anses vara viktiga svar (Bryman,
2008, s. 206). Intervjuerna spelades in for att kunna transkriberas och for att inte missa viktiga
detaljer. I en ordagrann utskrift har man mojlighet att tolka sprak, uttryck, avbrott och tystnad,
vilket mojliggdr en djupare analys én vad ett sammandrag av intervjun hade skapat
(Widerberg, 2002, s. 115). Vid kvalitativ forskning bor forskningsetik tas i beaktande for att
sdkerstilla skydd for individen. En del aterkommande etiska teman som bor beaktas ar
samtycke, konfidentialitet och tillit (Ryen, 2004, s. 156). De som intervjuas har ritt till sin
egen integritet och sin egen virdighet samt att tydligt & forklarat att tystnadsplikt rader
(Trost, 2010, s. 123-124). Genom att informera intervjupersonerna om studiens syfte, att
erbjuda anonymitet och ge dem mdjlighet att dra tillbaka intervjun sa har det skett ett gott
etiskt samarbete. En intervjuperson valde att vara anonym och har dérfor fatt en pseudonym
och gar under namnet ”Robin”. Intervjupersonerna har dven fatt mojlighet att ldsa studien och
ldmna sina samtycken innan publicering. Alla intervjupersoner har godként publicering av
studien. Syftet med intervjuerna var att f en djupare forstielse for hur anstéllda paverkas och
hur de resonerar kring motion och hilsa i kombination med sitt arbete samt {or att kunna

besvara syftet med undersokningen.

Namn Alder | Yrke

Facundo Bianco 33 ar Tagvard

Dennis Osterlind 43 ar | Maélare

Robin 29 &r | Personlig radgivare pa bank
Marie Larsson 27 ar | Barnskotare

Matilda Ostergren 26 ar | Stillforetradande butikschef
Joakim Soérensson 24 ar | Webbutvecklare

Zenita Olsson 57 ar | Advokatsekreterare
Lillemor Johansson 65 ar | Sjukskdoterska

Tabell 1. Tabell over intervjupersonerna



2.3.3 Problem med intervjumetodiken
Ibland méaste man som intervjuare foresla eller antyda ett tankbart svar pa en fraga for att

respondenten ska forstéd en viss fraga, detta kallas prompting (Bryman, 2008, s. 220). Vid
kénsliga frdgor om individens fysiska, psykiska och sociala vilméende krévdes lite prompting
for att intervjupersonen skulle forsta vilken information vi sokte, exempelvis “Hur kidnner du
dig i din kropp?” eller “Beritta om din rygg som du nimnde innan...”. Oppna fragor i en
intervju ldmnar utrymme for oférutsedda svar och leder inte respondenternas tankar i nagon
specifik riktning, ddrigenom kan man fa reda pa hur respondenterna tolkar en fraga. Risken
med Oppna fragor ér att intervjuaren kan stélla fragorna pa olika sétt och att respondenterna
kan uppfatta dem olika. (Bryman, 2008, s. 244-245). Vi valde att anvinda oss av flera 6ppna
fragor for att finna djup i intervjuerna och vi var noga med att stélla frigorna pa samma sétt sd
att de skulle uppfattas likadant av alla intervjupersonerna. I en enkit kan intervjueffekten
uteslutas dd det inte finns ndgon intervjuare nirvarande nir respondenterna fyller i enkéten

(Bryman, 2008, s. 229).

2.3.4 Bearbetning av det empiriska materialet
For att bearbeta enkétresultaten anvinde vi oss av SPSS, ett program f0r statistisk analys.

Med hjilp av boken SPSS - Steg for steg av Lars Wahlgren (2012) kunde vi pa ett korrekt sitt
koda in enkédtsvaren i programmet for att sedan jimfora data och hitta samband. Utifrén de
samband eller icke samband vi fann kunde en analys utforas. Vissa fragor innefattade ett
svarsalternativ dédr respondenterna sjélva kunde skriva sitt svar. Svaren pé dessa fragor
analyserade men anvéndes inte under kodningen i SPSS. Friga 8 i enkéten uteslots dd den
missuppfattades av respondenterna. Det forhallandet att vissa svar inte kodades innebir att
vissa fragor inte har 180 svar. Fraga 15 i enkédten och fraga fem i intervjuguiden anvéndes inte
i studien dé fragorna om arbetsprestation var dverflodiga for studiens syfte. Vid
djupintervjuer ér en kvalitativ bearbetning lampligast, vilket innebér att materialet analyseras
och diskuteras mellan samtliga inom gruppen (Bryman, 2008, s. 414-416). Genom en
kvalitativ bearbetning av djupintervjuerna kunde misstolkningar undvikas. Djupintervjuerna
transkriberades for att fa en tydlig bild av materialet och for att vi littare skulle kunna

analysera svaren.

2.4 Studiens kvalitet
Viéra priméira kéllor bestar av enkétens respondenter och de djupintervjuer som dgt rum.

Enkétens resultat visar en ojamn fordelning av kon och élder. Enkétens resultat visar att
néstintill alla trdnar och vi anser att en anledning till det &r enkédtens namn “Motion i

arbetslivet”. De som inte trdnar kan ha ténkt att enkéten inte riktar sig till dem, &ven om



undertexten podngterar att alla kan delta oavsett motionsvanor. Vi dr medvetna om att enkéten
och intervjuerna inte kan representera hela samhillet eftersom vi anvént oss av
bekvimlighetsurval. Med hinsyn till hur manga respondenter vi fatt samt mojligheten att
fordjupa oss i vissa fragor genom djupintervjuer, anser vi samtidigt att killorna ar tillrdckliga
for att svara pa syftet. Forskningen &r dvergripande pd grund av den tid vi har haft att tillga.
Vidare har vi inte haft mojlighet att gora kroppsmitningar, exempelvis blodprover, utan
forskningen baseras pa manniskors sjdlvuppfattning. Sjalvuppfattning kan ses som en oséker
kélla men eftersom det dr upplevelser som undersoks dr studien relevant. Statistiken &r
hédmtad fran Statistiska Centralbyrén, Folkhdlsomyndigheten och Arbetsmiljoverket, vilka vi
anser dr tillforlitliga kéllor. Samtliga forskningsstudier dr peer reviewed, vilket innebér att de

ar granskade av kunniga forskare inom omradet.

2.4.1 Validitet och reliabilitet
I bade kvalitativa och kvantitativa studier anvénds begrepp som validitet och reliabilitet for att

sdkerstilla information &mnad att anvdndas som underlag (Patel och Davidson, 2011, s. 105).
I studien anvénds en enkdtundersokning for att samla in data, vilket &r en kvantitativ metod.
For att ta reda pa om vi lyckats med en bra tickning av det problemomréade vi ska studera och
omvandlat teori till enskilda frigor innebir det att en innehallsvaliditet gjorts (Patel och
Davidson, 2011, s. 103). D4 denna studie utgar ifrdn en deduktiv ansats har en undersokning
kring teoriomrddet gjorts i borjan av studien for att ddrefter anvédnda relevant teori vid
utformningen av enkétfrdgor. Var handledare har forskat kring delar av teoriomrédet tidigare
och har fitt granska bade teori och enkétfragor innan empiriinsamlingen paborjades. En god
overblick dver det teoretiska falt som avsetts att undersokas och handledning av ndgon vl
insatt i problemomradet 4r bra for att kunna skapa en god innehallsvaliditet (Patel och
Davidson, 2011, s. 103). Reliabilitet i kvantitativa studier innebar hur vél det valda
instrumentet motstar slumpinflytanden (ibid). Vid en enkdtundersdkning har vi minst
mdjlighet att kontrollera tillforlitlighet i forvég, det viktigaste ér att respondenterna uppfattar
enkiten som vi tinkt oss (Patel och Davidson, 2011, s. 105). Instruktionerna for enkéten vi
angav var simpla; “vénligen fyll i alla frigor som ombeds”. Frdgorna i enkéten hade en
naturlig f6ljd och formulerades sa att man pa ett enkelt sitt kunde forsta dem, allt for att skapa
en sa reliabel enkit s mojligt. Efter att enkédten blivit besvarad kunde konstateras att fler
alternativ inte var behovligt, eftersom fa personer fyllde i ndgot annat om det angavs som
alternativ. En foljdfraga till ett svarsalternativ har misstolkats och dr ddrmed inte analyserad 1

studien (Bilaga 2, Friga 8). Enkéten fungerade utmérkt da den inte tyckts ha skapat nagon
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forvirring, instruktionerna var enkla, samt att frdgorna och svarsalternativen var létta att
forsta. Vi pastér att enkédten har bade hog validitet och reliabilitet da samtliga aspekter for att

skapa ett bra underlag har gjorts och bekriftats fungera.

I studien kommer dven djupintervjuer att goras, vilket innebdr en kvalitativ metod som skiljer
sig ifrdn en kvantitativ forskningsprocess. Reliabilitet i en kvalitativ studie ndrmar sig
validitets begreppet och de bdda sammanflétas for att 1 huvudsak fokusera pa begreppet
validitet (Patel och Davidson, 2011, s. 106). Validitet i en kvalitativ studie &r ej relaterad till
enbart datainsamlingen, utan genomsyrar hela forskningsprocessen. Varje kvalitativ
forskningsprocess ér unik och det gér inte att fixera nagra regler eller procedurer for att
sakerstdlla validiteten (ibid). Vid bearbetning av intervjuerna fordes anteckningar under
intervjun, inspelning av intervjun foljt av transkribering. Vid transkriberingen skrevs enbart
vad intervjupersonen sa, i direkt talsprék, for att kunna citera och skapa en god forstielse for
vad personen beréttade. Var forforstaelse kring det studerade omrédet var grundat i kurser vi
last kring hidlsa och den teoretiska kunskapen skaffade vi vid undersdkningen kring relevanta
teorier for studien. Intervjuguiden skapades utefter de teorier vi ansag relevanta for studien
och formade fradgor som behdvde mer ingdende svar dn vad enkédtundersokningen kunde ge.
Vara kvalitativa intervjuer har genomforts med noggrannhet och har analyserats rittvist med
vad intervjupersonerna svarat. Vi anser att vara kvalitativa intervjuer har uppnétt god

validitet.

3. Teori
I kapitlet nedan presenteras tidigare forskning och teorier som é&r relevanta for studien. Teorier

har valts ut pa basis av att skapa en vél underbyggd grund i studien och for att besvara syftet.

3.1 Vdlbefinnande och alder
For att besvara studiens forsta fragestéllning, det vill sdga hur arbetstagares uppfattning av

vélbefinnande skiljer sig i olika &ldersgrupper, belyses hér teorier och modeller som har

undersokt omradet tidigare.

3.1.1 Halsans betydelse
Hilsa &r ett begrepp som kan definieras pa flera olika sitt och har ménga ar av forskning

bakom sig. Ett flertal teorier inom hilsa svarar inte pd frdgan om vad hélsa dr utan snarare en
beskrivning av hur hélsa kan nas. Négra ansatser fokuserar pa hilsa som franvaro av sjukdom

och andra ansatser anser att hilsa dr nédr kroppen fungerar utifrdn vad som anses normalt. En
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tredje ansats relaterar hélsa till att kunna forverkliga det som ar viktigt for hen. (Medin &

Alexanderson, 2000, s. 39-47).

Tva centrala synsatt inom hélsa ar ett sjukdomssynsétt och ett hédlsosynsétt. Hélsa utifran ett
sjukdomssynsitt fokuserar pa franvaro av sjukdom dér syftet dr att undersoka varfor
ménniskor blir sjuka och hur de kan behandlas eller botas. Vid ett hidlsosynsitt forflyttas
fokus fran att se hdlsa som franvaro av sjukdom till fokus pa att bevara sin hilsa, vilket ar ett
salutogent perspektiv. (Hansson, 2004, s. 36). Ett salutogent perspektiv syftar till att frimja
hélsa och fokuserar pa de faktorer som bidrar till hur en ménniskas hélsa bevaras och
forbéttras, med beaktning pa hela minniskan och hens livsvillkor (Hansson, 2004, s. 50, 65).
Begreppet salutogenes myntades av sociologen Aaron Antonovsky (1991) vars tankar om
hélsa innefattade individers formaga att bevara eller uppna hélsa trots pafrestningar sdsom
stress. Aven andra teoretiker (t.ex. Nordenfelt, 1991 & Hellstrém, 1993) betonar ménniskans

formaga att forverkliga sina mél i den sociala kontext hen lever.

Den salutogena utgéngspunkten bygger till stor del pa ndgot som kallas generella
motstdndsresurser, vilka dr en ménniskas faktorer som tillsammans utgdr en generell resurs
for att klara av situationer i sin omvirld. En individs motstdndsresurser finns i ménniskans
bakgrund, uppvéxt och omgivning. (Antonovsky, 1979, s. 184). Méanniskans
motstandsresurser frdmjar hens livserfarenheter, som i sin tur kan 6ka KASAM (Antonovsky,
1991). Begreppet KASAM betyder kénsla av sammanhang och myntades av Antonovsky,
som undersokte hur personer med svara trauman i livet trots allt hade klarat sig igenom dem.
Antonovsky fann att de som klarat pafrestningar och kriser bra hade upplevelse av
begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet, vilka blev KASAMs tre komponenter.
(Hansson, 2004, s. 112). “Det ir styrkan i forhallandet mellan dessa tre komponenter som
bidrar till en stark KASAM hos en individ och dérmed till god hélsa” (Medin &
Alexanderson, 2000, s. 65). Begriplighet innefattar hur man forvéntar sig att handelser kan
struktureras och forstds, medan hanterbarhet innebér vilka resurser en individ upplever sig ha
for att hantera omgivningen. Aspekten meningsfullhet handlar om att forsta vérdet i att anta

utmaningar for att klara sig igenom dem. (Antonovsky, 1991)

Ar 1946 definierade Virldshilsoorganisationen (WHO, 2015) hiilsa som ett tillstdnd av
fullstandigt fysiskt, psykiskt och socialt vdlbefinnande och ej blott frdnvaro fran sjukdom och

handikapp. Definitionen av hélsa utvecklades &r 1986 som en resurs i det dagliga livet med
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betoning pa sociala och personella resurser samt fysisk kapacitet. (Medin & Alexanderson,
2000, s. 66 & WHO, 1986). WHO (1986) menade att god hélsa ar en viktig resurs for social,
ekonomisk och personlig utveckling samt for livskvalitet. Hélsa sags dven som en aktivitet d
hélsa skapas och upplevs olika beroende pa minniskors instéllning i sin vardag, dar de lér sig,
arbetar, leker och kinner kirlek (WHO, 1986). Ar 1991 utvecklades WHOs hilsobegrepp
ytterligare genom att involvera de dynamiska aspekterna, att hilsa borde ses som en resurs
och en visentlig forutsittning i ménniskans liv som stindigt forandras (Haglund et al., 1993,
s. 3). Kritik mot de definitioner som fokuserar pd vélbefinnande och mening ér att de tolkas
utifran individens egen beddmning pa sin hélsa, vilket skapar en bred syn pa hilsa

(Brommels, 1997).

En individs alder dr en viktig aspekt att beakta vid hélsa eftersom kroppens fysiska kapacitet
avtar med stigande alder. Den minskade kapaciteten beror pa naturligt forekommande
fysiologiska fordndringar, men kan ocksa bero pa lagre nivaer av fysisk aktivitet. (Savinainen
et al., 2004). Hur ménniskor aldras varierar - miljo, arv och livsstil har hir stor betydelse.
Trots eventuella hdlsoproblem som uppstatt pa grund av miljo och vanor fran tidigare skeden i
livet s& kan ménniskan vid hog alder paverka sin hilsa (Vardguiden, 2013). Rauschenbach et
al. (2013) har gjort studier om aldersskillnader i stress och vilka pafrestningar de kan
medfora. Arbeten med hogre fysiska krav var mer kénsliga for dldersrelaterade forluster 1
fysisk kapacitet, vilket ledde till mer stress for dldre i den branschen (Rauschenbach et al.,
2013, s. 792). Rauschenbach et al (2013) studie visar att unga och dldre arbetstagare

rapporterade hogre nivéer av stress i jamforelse med medelélders.

WHOs definition av hilsa ses som en grundliggande ménsklig réttighet och innebér att alla
ménniskor bor ha tillgang till basala hélsoresurser (Nutbeam, 1999). Hélsa dr inte enbart en
ménsklig réttighet utan ér dven nédvindig for ekonomisk och social utveckling (WHO, 1997).
Da definitionen av hélsobegreppet kan ses pa flera olika sétt, kommer begreppet i studien att
definieras utifrdn hur enkétens respondenter och intervjupersonerna ser och forhaller sig till

sin egen halsa.

3.1.2 Vilbefinnande
Distinktionen mellan hilsa och vilbefinnande kan vara forvirrande eftersom det finns ett

flertal olika modeller som méter samband mellan hélsa och vilbefinnande. Exempel pa

modeller ér; Hdlsa som ett kontinuum, Relationen mellan vilbefinnande och ohdlsa och
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Hilsokorset (Medin & Alexanderson, 2000, s. 75-77). Enligt modellerna varierar synen pa
sambandet mellan hédlsa och vilbefinnande. Hélsa ses antingen som en del av vilbefinnande
eller en vég till vilbefinnande och vice versa (Downie et al., 1990; Eriksson, 1984; WHO,
1986).

Begreppet vilbefinnande kan delas upp i subjektivt och objektivt vilbefinnande. Subjektivt
vélbefinnande innefattar individers beddmning av livet, inkluderat kénslor (t.ex. Diener &
Lucas, 1999), medan det objektiva forhallningsséttet innefattar psykologiskt och socialt
vélbefinnandet (Ryff, 1989; Keyes, 1998). Tillsammans utgor forhéllningssitten en komplett
bild av den psykiska hilsan (Keyes, 2009). Diener et al. (2009) forskning kring
vélbefinnande beskriver begreppet som en kombination av positiv inverkan fran

omgivningen, och kénslan av tillfredsstéllelse och glddje. Inverkan frdn omgivningen och den
kénsla individer sjdlva uppfattar dr en subjektiv syn pa lycka som forutsitter att ménniskor har
en individuell beddmning av sin egen paverkan av omgivningen och den tillfredsstéllelse de
kdnner (Snyder et al., 2011, s. 131). Psykologer, vars syn pa vilbefinnande ar subjektiv, ser

vélbefinnande och gliddje som synonymer till varandra (Snyder et al., 2011, s. 132).

I en studie av Diener och Seligman (2002) undersoktes studenter som sjélva ansag sig kdnna
gladje for att undersoka vad de fann for faktorer som ledde till glddje. En god psykisk hilsa
och goda sociala relationer var dterkommande faktorer bland de som kénde glédje i sina liv.
God social interaktion var nddvandig for att kéinna gladje. (Snyder et al., 2011, s. 131). I en
positiv arbetsmiljo uppskattar chefen den sociala interaktionen mellan medarbetare och tar
aktivt intresse 1 hur medarbetarna mar, bade pa och utanfor arbetsplatsen (Snyder och Shorey,
2004). Enligt Snyder et al. (2011, s. 433) ar chefen en avgorande kélla till stod for

medarbetarnas produktivitet och tillfredsstéllelse pa arbetsplatsen.

3.2 Hilsoframjande arbete
For att besvara studiens andra fragestillning, ”Vad ér ett hdlsofrdmjande arbete for

arbetstagare och hur pdverkar det arbetstagares vdlbefinnande i olika &ldrar?”, presenteras hér

teorier och modeller som har undersokt omradet kring hélsofrdmjande arbete tidigare.

Hilsoarbete pé arbetsplatser kan skilja sig i utformning, men det finns i huvudsak tre
utgdngspunkter (Hansson, 2004, s. 168). I svenska organisationer dr den vanligaste
utgéngspunkten att sdnka sjukfranvaron. En mer forebyggande utgdngspunkt syftar till att 6ka

andelen l14ngtidsfriska medan den tredje utgdngspunkten innefattar bra arbetsvillkor och god
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hélsa hos medarbetarna for att bevara samt forbéttra organisationens produktivitet. (Hansson,
2004, s. 168). Att arbeta hilsofrimjande definieras enligt WHO (1986) som en process dér
ménniskor ges mdjlighet att ta kontroll ver och forbattra sin hilsa. For att né ett fullstandigt
tillstand av vélbefinnande méste manniskor kunna identifiera och forverkliga sina ambitioner
samt fungera i omgivningen (ibid). Ett hidlsofrimjande arbete pé arbetsplatsen fokuserar pa
samverkande faktorer mellan personalens hélsa och en produktiv organisation, sdsom 6kad
produktivitet, minskad franvaro, béttre arbetsklimat, en attraktiv arbetsplats och minskad

personalomsittning (Hansson, 2004, s. 166).

Hilsoarbetet kraver en helhetssyn pa frimjande insatser inom foretaget och behdver
integreras 1 varje del av organisationen, fran beslutsfattande och organisering till ledarskapet
och kompetensutvecklingen inom organisationen (Hansson, 2004, s. 187, 215). Det krévs att
hélsoarbetet bade involverar mianniskor och milj6, ddr omgivningen analyseras for att forstd
dess forutsittningar for en majlig rorelse mot god hilsa (Hansson, 2004, s. 201). En del av det
hélsofrdmjande arbetet innefattar uppf6ljning och utvdrdering av processer. Uppfdljning bor
goras kontinuerligt for att stdndigt ha aktuell kunskap om personalens hélsa och for att skapa
en uppfattning om hur det hélsofrdmjande arbetet fungerar. Utvdrdering dr en systematisk
aktivitet som gors for att undersdka och vérdera hilsoprocessen, vilket mojliggdr justering

eller forbattring vid det fortsatta arbetet. (Hansson, 2004, s. 280).

Arbetsplatsen dr viktig for en individs fysiska, psykiska, ekonomiska och sociala
vélbefinnande, men dven icke-arbetsrelaterade faktorer paverkar en individs hélsa (Chu et al.,
2000). Genom okad kunskap och fardighet i att hantera sin hélsa, kan nytta genereras for den
anstéllda, hens familj och arbetsplats. Halsofrdimjande arbete har dndrat fokus fran de negativa
aspekterna sdsom sjukdom och riskfaktorer till hilsa och vélbefinnande, vilket har blivit en

integrerad del i arbetsplatsens kultur. (Chu et al., 2000).

En délig psykosocial arbetsmiljo och psykisk ohilsa har bekréftats vara de frimsta
anledningarna till det 6kade antalet sjukskrivningar (Arbetsmiljoverket, 2014). En
psykosocial arbetsmiljé innefattar de sociala faktorer i livsmiljon som paverkar individer
psykiskt. En modell som skapats for att utforma arbeten som forbattrar det psykiska och
fysiska vilbefinnandet dr “Krav - Kontroll”-modellen av Karasek och Theorell (1990). Syftet
med Krav - kontroll modellen dr att visa en arbetsdesign som frimjar en miljo som

uppmuntrar larande och autonomi. Modellen visar kravs och kontrolls inverkan pa individers
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hélsa samt mojlighet till utveckling pé arbetsplatsen. Modellen bygger pé att arbetstagare med
aktiva jobb dr mer bendgna att soka utmaningar som framjar kompetens och dirigenom
uppmuntras till kunskapsinhdmtning. Ett samband har pavisats av Karasek och Theorell
(1990, s. 38) mellan psykosocial arbetsmiljo och hélsa. Genom att kombinera hoga/laga krav
med mycket/lite beslutsutrymme kan effekterna av de olika kombinationerna avlésas pa
individers hélsa. Effekterna pé de psykiska kraven ér beroende av hur mycket
handlingsutrymme och stdd som organisationen ger de anstdllda (Karasek och Theorell, 1990,
s. 31). Socialt stod fran chefer och arbetskamrater dr korrelerade med arbetstagarens hélsa och
ar, 1 kombination med egenkontroll, ett sétt for arbetstagare att klara av de hdga krav som
stdlls. Socialt stod kan fungera som ett skydd mot stress genom viagledning, trygghet och att
kénna pélitlighet. En battre anpassning av organisationsstrukturen och den psykosociala
arbetsmiljon ger béttre vilmaende pa arbetsplatsen, vilket dven leder till béttre prestationer

(Karasek och Theorell, 1990, s. 35).

Arbetskrav
Laga Hoga
Larande och

o motivation att
£ Hogt Lag stress Aktiv utveckla nya
£ beteendemonster
g 3 2
2
5 Risk for psykisk
b4 stress och fysisk
m  Lagt Passiv HoOg stress sjukdom

4 1

Figur 3. Krav - Kontroll modellen (Kdlla: Karasek och Theorell, 1990, s. 32).

Krav - Kontroll modellen (Se figur 3) ar utformad som en fyrfaltsmodell med tva axlar som
representerar beslutsutrymme/kontroll respektive arbetskrav. De fyra féilten representerar
olika situationer som kan uppsté pa arbetsplatsen beroende pd vilken kombination av krav och
kontroll som finns samt i vilken mén de anstéllda far stod. Situationerna som kan uppsta

enligt Karasek och Theorell (1990, s. 33-38) ar:
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1. Lagt beslutsutrymme i kombination med hoga arbetskrav ger en spédnd arbetssituation
och dr den kombination som édr vérst for hdlsan da den innebér storst risk for stress,
speciellt vid avsaknad av stdd pé arbetsplatsen.

2. Hogt beslutsutrymme i kombination med hoga arbetskrav innebér ett aktivt arbete. Nér
individer har mojlighet till egenkontroll klarar de ocksa av de hoga arbetskraven béttre
eftersom det bildas en balans som minskar stress och frimjar utveckling. Hoga
arbetskrav kan under forutséttningen av egenkontroll leda till att arbetstagaren
stimuleras, motiveras och forbéttrar sin inldrningsférmaga.

3. Hogt beslutsutrymme i kombination med ladga arbetskrav ger en lag psykologisk
anspanning, dd handlingsfriheten tillater arbetstagaren att mota varje utmaning som
hen onskar och samtidigt har {4 krav att hantera. Arbetstagare 16per i denna situation
lagre hilsorisker och &r generellt gladare och friskare.

4. Lagt beslutsutrymme i kombination med laga arbetskrav leder till ett passivt arbete. Fa
krav leder inte till stressade situationer men arbetet saknar da utmaning, vilket kan
innebdra att bdde motivation och produktivitet gar forlorad. Arbetstagaren kan forlora

sina formégor och fardigheter att fatta beslut och sta still eller tappar i sin utveckling.

Den situation som Karasek och Theorell (1990, s. 68) anser &r optimal dr d& arbetskraven &r
hoga och beslutsutrymmet dr hogt samt da arbetstagaren far bra stdd av chefer och kollegor.
Krav - Kontroll modellen (Se figur 3) anvinds som ett hjdlpmedel for att bearbeta de problem
som finns i den psykosociala arbetsmiljon, och for att forebygga negativ stress och ohélsa.
Modellen kan dérfor ses som ett lampligt hdlsofrdmjande verktyg att anvénda pé arbetsplatser
for att forsta de problem som finns i arbetsmiljon och for att pdverka ménniskors

vilbefinnande.

3.2.1 Vdlbefinnande pa arbetsplatsen
Forskning (t.ex. Brief & Weiss, 2002) kring hur anstillda mar har tidigare fokuserat pa den

enskilda arbetstagaren, att arbetets egenskaper paverkar individens vélbefinnande och att
individen tar hand om sitt vdlbefinnande pa olika sitt. Ett annat synsétt kring vélbefinnande i
organisationer dr att se begreppet ur ett relationsperspektiv med fokus pd ménniskors
relationer och kénslor pé arbetsplatsen. Genom att skifta fokus och betona ménniskors
relationer och kénslor samt se organisationer som system, undersoks hur organisatoriska
aktorer kan generera kénsloméissigt véilbefinnande genom en dynamisk och pagiende process

(Martela, 2014, s. 80). Processen for vilbefinnande skapar en forflyttning fran forskning om
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den enskilda individen till forskning om relationer mellan ménniskor, dér vilbefinnande blir
ndgot som gruppen tillsammans uppehéller (Martela, 2014, s. 80). Martelas (2014) forskning
behandlar vélbefinnandets kdnslomissiga dimension och dess integration mellan ménniskor.
Tidigare forskning (t.ex. Sandelands & Boudens, 2000; Hart et al., 1995) visar att vid samtal
med ménniskor om deras arbeten diskuteras inte deras arbetsuppgifter och arbetets
egenskaper utan snarare deras kédnslor och relationer med kollegor. Pa en hélsosam och
vidlmaende arbetsplats kan arbetsgemenskapen ta hand om de problem och utmaningar som
uppkommer eftersom anstédllda har mojlighet att samtala med sina kollegor och fa stod, vilket
kan bidra till 6kat vélbefinnande (Martela, 2014, s. 98). Ménniskor &r relationella och vill
tillhdra en gemenskap som accepterar oss och som fér oss att kénna trygghet och sékerhet.
Eftersom vi tillbringar en stor del av var tid pa arbetet sa blir arbetsrelationerna centrala for

individers vilbefinnande. (Martela, 2014, s. 98, 106).

Vid forskning kring ménniskors vélbefinnande pa arbetsplatsen dr goda relationer enbart en
av nyckelfaktorerna for psykiskt vélbefinnande (Robertson, 2011, s. 20). Hur givande arbetet
ar och 1 vilken utstrackning det finns mojlighet till prestation &r tvé andra faktorer som
paverkar en individs vilmaende. Forutom arbetets mdjligheter, ar individens egenskaper
vésentlig i kontexten. Beroende pa vem du ar, vad du gor och hur du behandlas pé arbetet, kan
arbetet gora dig sjuk eller frisk. (Robertson, 2011, s. 20). Forskning (Lyubomirsky et al.,
2005) har visat att okat psykiskt vilbefinnande kan associeras med bade beteendeméssiga och
psykologiska framgéngsprocesser, sdsom positiv sjalvuppfattning och bedémning av andra,
kreativitet samt flexibilitet. Teorierna kring vilbefinnande kommer anvindas i studien for att

befdsta dess betydelse och de fordelar som finns med vélbefinnande personal pa arbetsplatsen.

3.3 Motions paverkan pa anstilldas vdlbefinnande
For att besvara studiens tredje fragestéllning, hur motion paverkar arbetstagares

vélbefinnande i olika aldrar, har relevant forskning och teorier valts ut. Teorierna presenteras

och direfter ges en forklaring till hur de kommer anvéndas i studiens analysdel.

3.3.1 Halsofordelar med fysisk aktivitet
Flera forskare (t.ex. Brown et al., 2007; Haskell et al., 2009; Kodama et al., 2009) har tidigare

konstaterat att regelbunden traning forbattrar hdlsan, men att manga ménniskor utdvar for lite
motion for att uppnd ndgra hélsoeffekter. Folkhdlsomyndigheten (2011) har utformat
rekommendationer for fysisk aktivitet som innebdr att alla ménniskor som dr 18 ar eller dldre

bor vara fysiskt aktiva minst 150 minuter per vecka vid mattlig intensitet, utspritt pa flera
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dagar i veckan. Rekommendationerna har lamnats for att frimja hélsa och forebygga
sjukdom. Om man Okar intensitet och/eller antal minuters trdning per vecka s kan fler
hélsoeffekter uppnés (ibid). For dldre minniskor behover trdningen inte vara speciellt intensiv
eller pdgd under lang tid. Det ricker ofta med 30 minuters promenad 2-4 génger i veckan for
att i resultat (Vardguiden, 2013). Det finns ett flertal teorier kring de hilsoférdelar som
fysisk aktivitet genererar. Forskningen tyder pd samband mellan varaktig tréning och dess
effekter sdsom att forebygga benskdrhet, diabetes, hjart- och kérlsjukdomar, depression,
minnesforlust och andra kroniska sjukdomar (Watson & Baar, 2014; Booth et al., 2000).
Foérutom att motion paverkar den fysiska och psykiska hélsan positivt (Stanton et al., 2014),
har forskning (Belardinelli et al., 1999) dven visat att den dkar livskvaliteten. Fysisk aktivitet
skapar hélsofordelar och okad livskvalitet i alla aldrar (Vardguiden, 2013). Vid ménniskors
aldrande forsamras deras fysiska kapacitet. Kondition, muskelstyrka och ledrorlighet avtar,
vilket medfor att dldersrelaterade sjukdomar okar hos dldre arbetstagare (Savinainen et al.,
2004). Forskning (Narici et al., 2004) visar att motion kan motverka forlusten av kondition
och styrka som orsakas av aldern, vilket skapar ett behov att uppmuntra individer att forbli

aktiva for att kunna upprétthalla hilsa, livskvalitet och god arbetsforméga.

Stanton et al. (2014) forskar kring vilka hilsofordelar som regelbunden fysisk aktivitet kan ge
och vikten av traning for att forebygga depression. Forskningen tillhandahaller en ram for
lampliga insatser for fysisk aktivitet som sannolikt kan vara till nytta for de som drabbats av
depression (Stanton et al., 2014 s. 46). Stanton et al. (2014) forskning pévisar vikten av ett
langsiktigt fysiskt traningsuppldgg som radikalt minskar forutsittningarna for att bli drabbad
av depression i framtiden, vilket dr forenligt med Jex & Heinisch (1996) forskning som
pavisar att anstéllda som trénar dr vésentligt friskare an de som ér stillasittande. Forskning
(Stanton et al., 2014; Jex & Heinisch, 1996) som uppmuntrar till fysisk aktivitet for okat
vidlmaende har gjort det allt mer angeldget for arbetsgivare att uppmuntra sin personal till
fysisk aktivitet (Proper et al., 2002). Coulson et al. (2008) studie behandlar dven fysisk
aktivitets bendgenhet att frimja bade den psykiska och fysiska hdlsan, ge skydd mot
utveckling av psykiska problem samt minskade ekonomiska utgifter for sjukfrdnvaro.
Coulson et al. (2008) forskning undersoker medarbetarnas traningsrutiner for att forsta hur
trdning kan paverka deras arbetsdag. Medarbetarnas humor, prestation och utveckling
analyseras och jdmfors mellan deras triningsdagar och dagar dd de inte trdnar (Coulson et al.,
2008, s. 178). Resultaten visar att anstélldas humor och prestation forbattrades vid

traningsdagar, deras forbittrade vilmaende bidrog till béttre prestationer och relationer pé
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arbetet samt att de fick en 6kad motstandskraft mot stress (Coulson et al., 2008, s. 193).
Coulson et al. (2008, s. 193) menar att fysisk aktivitets hidlsoférdelar understryker vardet i att

erbjuda mojlighet till fysisk aktivitet pd arbetsplatser, speciellt for stillasittande personal.

I Cottinis (2012) studie kring arbetsvillkorens inverkan pa hilsan undersoks vilken effekt
psykiska- och fysiska arbetsforhallande har pa arbetstagare. Studien visar att flera olika
personliga och arbetsrelaterade attribut dr forknippade med hélsan pa en arbetsplats, bade
fysiskt och psykiskt (Cottini, 2012, s. 301). Studien visar att en negativ arbetsmiljo skadar
arbetstagares hdlsa bade fysiskt och psykiskt (Cottini, 2012, s. 302). I analysen kommer de
ovannidmnda teorierna om hilsoférdelar med fysisk aktivitet att anvindas for att undersoka

hur individers skillnader i motion och é&lder paverkar deras hdlsa och vilbefinnande.

3.3.2 Traningsprograms paverkan pa arbetstagare
Waikar och Bradshaws (1995) forskningsstudie, kring den hélsopéverkan datorisering haft pa

arbetsplatser runtom i vérlden, undersoker vad traningsprogram pa arbetsplatsen har for
positiv inverkan pé de anstélldas hilsa. Personal med stillasittande arbete lider ofta av
muskuloskeletala besvér och smirta, vilka personalen &r intresserade av att lindra genom att
delta i traningsprogram (Waikar & Bradshaw, 1995, s. 26). De Zeeuw (2010) gor en liknande
studie med fokus pd trdningsprogram pé arbetsplatsen for att undersdka hur det paverkar
anstilldas hilsa och vilmaende. Bada undersdkningarna (Waikar & Bradshaw, 1995; De
Zeeuw et al., 2010) visar att trdningsprogram pa arbetsplatsen har en positiv inverkan pa de
anstélldas hélsa, bade fysiskt och psykiskt. Forskningen visar ocksa att foretag som ar
intresserade av att utforma traningsprogram for anstéllda bor anpassa sina dvningar pa
specifika delar av kroppen for bista effekt, exempelvis rygg, nacke eller ben (Waikar &
Bradshaw, 1995, s. 26). De Zeeuw et al. (2010, s. 75) undersdkning visar att deltagarna i
studien spenderade mer tid pé trédning efter undersdkningen och de upplevde mindre grad av
depression én tidigare. Gram et al. (2014, s. 4) studieresultat visar en signifikant minskning av
intensitet betrdffande anstélldas nacksmartor och huvudvérk efter en period med trianing pa
arbetsplatser. En timmes fysisk trédning per vecka under en period pa 20 veckor visade sig
vara mycket effektivt for att minska smaértor i nacke, skuldror och huvudvérk (Gram et al.,
2014, s. 4). Effekten av trdningen var oberoende av tillsyn. En vl utford introduktion till ett
relativt enkelt trdningsprogram var tillracklig for att uppnd smirtstillande effekter.

Traningspass utan tillsyn innebir en flexibilitet i genomforandet och skapar fordelar for bade
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arbetsgivaren och arbetstagaren, da traningen kan goras pé valfri tid samt minska kostnader.

(Gram et al., 2014, s. 8).

En billig och néra perfekt fysisk aktivitet pa arbetsplatsen dr promenader; en bekant, bekvim
och enkel form av motion som kan inforlivas i det dagliga arbetslivet och kan utforas i alla
aldrar (Morris & Hardman, 1997). Att promenera i en méttlig takt pad 5 km/h ger energi och ér
en fysisk aktivitet i mattlig intensitet (Ainsworth, 2000). Genom att undersoka tidigare studier
kring att implementera traningsprogram pa arbetsplatsen skapas en grund och bra forstaelse i

studien om vad som gjorts inom ramen for att pdverka anstéilldas hélsa med hjdlp av motion.

Sammanfattningsvis presenteras studiens centrala teorier. En av utgdngspunkterna ar
Antonovskys (1991) begrepp KASAM som betyder kénsla av sammanhang och innefattar de
tre komponenterna begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet. KASAM anvénds for att
beskriva hur motion kan paverka individers vélbefinnande. Begreppet hélsa forklaras med
hjélp av WHOs (2015) definition - ett tillstind av fysiskt, psykiskt och socialt véilbefinnande
och ej blott franvaro av sjukdom och handikapp. Teorier om hilsofrimjande arbete 4r en
vésentlig utgangspunkt for forstaelsen av att vardesatta god hélsa hos personal pa
arbetsplatser och for att forsta att hdlsofrimjande arbete kan tolkas pd ménga sitt. Krav-
kontroll modellen av Karasek och Theorell (1990) anvénds i studien for att 6ka forstéelsen for
hur beslutsutrymme, krav och stdd pé arbetsplatsen paverkar den psykosociala arbetsmiljon.
Modellen &r lamplig att anvédnda for att forstd hur personalens vélbefinnande pa arbetsplatsen
kan paverkas. Martelas (2014) forskning beskriver sambandet mellan gemenskap och
vélbefinnande, vilket i studien ir relevant for att forsta betydelsen av goda relationer pa
arbetsplatsen. For att forsta vilka hélsofordelar fysisk aktivitet har for inverkan pa personal
anvinds Coulson et al. (2008) teorier kring trdning pa arbetsplatsen. Ett flertal studier (Narici
et al.,2004; Rauschenbach et al. 2013; Savinainen et al., 2004) anvénds for att 6ka forstaelsen
for dlderns paverkan. Vilken paverkan den fysiska hélsan har pa arbetstagare belyser flera
forskare (Coulson et al. 2008; Cottini, 2012; Stanton et al. 2014; Morris & Hardman, 1997)
och deras forskning anvénds i studien for att skapa en djupare forstaelse for hur motion

paverkar arbetstagare samt hur det skiljer sig mellan olika aldersgrupper.
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4. Empiri och Analys

I empiri och analys presenteras och bearbetas det empiriska data som samlats in med hjélp av
enkéter och djupintervjuer. Det empiriska materialet bearbetas med hjilp av de modeller och
teorier som presenterats i teoriavsnittet. Avsnittet dr indelat i tre teman; 1 den forsta delen
analyseras relevant material for studiens forsta fragestéllning; Hur skiljer sig arbetstagares
uppfattning av vilbefinnande i olika aldersgrupper? I den andra delen analyseras
fragestéllning tva; Vad &r ett hilsofrimjande arbete for arbetstagare och hur paverkar det
arbetstagares vilbefinnande i olika &ldrar? I den sista delen analyseras fragestéllning tre; Hur

paverkar motion arbetstagares vilbefinnande i olika &ldrar?

4.1 Valbefinnande och alder

4.1.1 Kansla av vdlbefinnande
Virldshélsoorganisationen, WHO (2015), definierar hélsa som ett tillstdnd av fullstindigt

fysiskt, psykiskt och socialt vilbefinnande, vilket innefattar att det inte enbart dr individens
biologiska forutsittningar som tas i beaktning utan dven manniskans omgivning. Definitionen
har utvecklats till att ven se hélsa som en aktivitet och resurs i vardagen (WHO, 2015). Vid
intervjuerna stélldes fragan vad respondenterna ansag vara vilbefinnande. Svaren var
differentierade, vilket visar att inneborden av begreppet vilbefinnande dr av olika betydelser
for ménniskor. Intervjupersonerna fann begreppet svért att forklara men de beskrev att
vélbefinnande innefattar att mé bra och vara n6jd med tillvaron, att vilbefinnande delvis
innefattar en god hilsa. Beskrivningarna kan liknas vid Virldshélsoorganisationens (1986)
definition av hélsa, d& samtliga intervjupersoner berittade om fysiskt och psykiskt
vilbefinnande. Aven omgivningen sigs som betydelsefull for intervjupersonernas hélsa och
vélbefinnande, oavsett alder. Alla intervjupersoner menade att ett trivsamt umgéinge med néra
och kira péaverkar vélbefinnandet positivt. Enligt Snyder et al. (2011, s. 131) dr goda sociala
interaktioner nddvandig for att kidnna glddje och WHO (2015) beskriver den sociala
interaktionen som en del for att kéinna vélbefinnande. Intervjupersonerna diskuterade den
sociala omgivningen och dess betydelse vid fragan om vad som paverkar deras vélbefinnande.
Betydelsen av familjens och vinnernas vilbefinnande fann bide Dennis Osterlind, 43 &r och

Zenita Olsson, 57 ar, som en del av deras eget vilbefinnande.

For Marie Larsson, 27 ar, handlar vilbefinnande om att njuta av dagen, att ta tillvara pa det
man har och ha en sund livsstil. Matilda Ostergren, 26 &r, forknippar vilbefinnande med

psykisk hilsa och kost, hon relaterade till sig sjdlv och forklarar att nér hon édter hdlsosamt och
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har rutin 1 sitt liv sa kdnner hon 6kat vélbefinnande. Marie forklarade ”Mar kroppen bra, s
mar dven huvudet bra” och menade att ens fysiska och psykiska hélsa hinger ihop. Bade
Matilda och Marie anser att kosten &r en faktor till 6kat vilbefinnande, vilket ar upp till varje
individ att sjélv ta ansvar for. Vérldshdlsoorganisationen (1986) beskriver att hilsa kan ses
som en resurs eftersom vi skapar olika grad av hilsa beroende pa instédllningar i vardagen.
Dennis och Joakim, 24 ar, forklarade bada tva att vilbefinnande handlar om ens instillning
eller den standard man sjdlv sétter i livet, att varje individ sjdlv dr ansvarig for att skapa det
liv man vill ha. De fyra intervjupersonerna som ovan har beskrivit kinsla av vélbefinnande &r
24-43 &r men har liknande tankar om vilbefinnande. Deras fokus pé eget ansvar kan liknas
vid hur WHO (1986) forklarar hédlsa som en resurs och aktivitet, da det innebér att beroende

pa instdllning i livet skapar varje individ sin egen hélsa.

Facundo Bianco, 33 ér, har en annan uppfattning om vad vélbefinnande och hélsa &r, d4 han
forknippar begreppet med att ha ekonomisk och mental stabilitet i livet. Aven Dennis nimnde
att en del av vilbefinnandet innefattar att vara ekonomiskt stabil. WHO (1986) beskriver att
god hélsa dr en viktig resurs for individers ekonomiska och personliga utveckling. Utifran
WHOs (1986) beskrivning kan det krivas att Facundo och Dennis har god hélsa for att nd
vélbefinnande genom ekonomisk stabilitet. Trots att samtliga intervjupersoner fann begreppet
vélbefinnande svart att definiera sa gav deras svar dnda liknande uppfattningar. Oberoende av
aldersgrupp sé ar god hélsa och att vara n6jd med tillvaron vésentligt for vélbefinnandet, dir
omgivningen har betydelse. Den markanta skillnaden mellan ldersgrupperna &r att endast
intervjupersoner dver 33 ar involverar familjen och vinnernas vilméaende samt stabilitet i livet
mer 1 begreppet vilbefinnande, medan de yngre intervjupersonerna reflekterade framst till sig

sjdlv och sin egen hilsa.

4.1.2 Paverkande faktorer for individers valbefinnande
For att kdnna vilbefinnande sa var samtliga intervjupersoner, oavsett dlder, dverens om att

deras trivsel pa arbetsplatsen ér betydelsefull. De podngterade att bra arbetskamrater ar
vésentligt. Martela (2014, s. 106) beskriver att arbetsplatsen och relationerna pé arbetet blir
centrala for individers vélbefinnande eftersom vi tillbringar s& mycket tid dér. Goda relationer
ar viktigt for ménniskors vélbefinnande, genom att tillhdra en gemenskap och att kinna sig
accepterad sd skapas trygghet och sékerhet hos individer (Martela, 2014). Zenita beréttade att
hon mestadels kénner vilbefinnande pé sin arbetsplats, frimst dr det pd grund av att hon trivs

med sin chef. "Hade det inte varit for min chef si hade jag sokt mig vidare. Vi har jobbat
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tillsammans sedan 1984, s vi ir ett team s att séiga” forklarade Zenita. Aven Marie belyste
hur betydelsefull gemenskap och trivsel med arbetskamrater &r, trots det kénner hon inte
vélbefinnande pa sin arbetsplats. Marie finner att hennes arbete fungerar ineffektivt och det
gor henne stressad. Lillemor Johansson, 65 ar, menade att goda relationer med béade kollegor
och patienter bidrar till ett 6kat vélbefinnande pa arbetsplatsen. Joakim och Matilda
forklarade ocksé att relationer pd arbetsplatsen paverkar vilbefinnandet. Bade Zenita, Marie,
Joakim, Matilda och Lillemor forklarar vilbefinnande pé arbetsplatsen delvis genom
betydelsen av goda relationer med chef eller kollegor, vilket enligt Martela (2014) skapar en
acceptans och trygghet och det paverkar manniskors vilbefinnande positivt. De fem
intervjupersonerna har trots olika aldrar liknande asikter om att goda relationer paverkar deras

vélbefinnande positivt.

Forutom goda relationer pé arbetsplatsen tyckte intervjupersonerna att deras arbetsuppgifter
och mojlighet till utveckling paverkar vilbefinnandet. Inom samtliga aldersgrupper ar
arbetsuppgifterna en paverkande faktor, men det ar frimst den yngre generationen som
betonar vikten av mojlighet till utveckling. Enligt Robertson (2011, s. 20) &r goda relationer
enbart en nyckelfaktor for en individs vélbefinnande. Tvé andra paverkande faktorer &r i
vilken utstridckning det finns mojlighet till utveckling och hur givande arbetet 4r (ibid). For
intervjupersonerna var varierade arbetsuppgifter att foredra, speciellt inom den yngre
generationen. Bade Robin, 29 r, och Matilda forklarar att varierade arbetsuppgifter och
mdjlighet till utveckling ér visentligt for deras trivsel och vilbefinnande pé arbetsplatsen. Att
bade Robin och Matilda foredrar varierande arbetsuppgifter behdver inte vara alders betingat
utan kan bero pa deras egenskaper som ménniskor, vilket Robertson (2011) forklarar som en
paverkande faktor for att kéinna vélbefinnande. Robertson (2011) menar att individens
egenskaper 1 kontexten skiljer sig gillande vélbefinnande, eftersom beroende pa vem du ér,
vad du gor och hur du behandlas paverkar vilbefinnandet. Den éldre generationen menar att
nér arbetsuppgifterna flyter pa och allt fungerar, sa dkar vdlbefinnandet. Lillemor kénner
vélbefinnande pa sin arbetsplats, ”Det &r glddje att ga dit varenda kvall...” beréttar hon.
Lillemor kénner sig trygg pa arbetsplatsen och hon vet hur hon ska hantera sina
arbetsuppgifter professionellt. Zenita har haft samma arbetsplats i ménga ar s hon kan sina
arbetsuppgifter och kan till stor del ta egna initiativ, vilket kan liknas med Dennis situation da
han varit malare sedan 18 ars alder och kan sina arbetsuppgifter vil. Intervjupersonernas
forklaring kring vélbefinnande é&r relativt lika och det finns ingen markant skillnad mellan

aldersgrupper. Den dldre generationen poédngterade trygghet och sikerhet i sitt yrke medan
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den yngre generationen letar mdjligheter och utveckling samt foredrar variation i arbetet. En
forklaring till att det finns s sma variationer mellan aldersgrupperna kan bero pa att det

framst &dr individernas egenskaper, mer én &lder, som skiljer sig och paverkar vilbefinnandet.

Férhallandet mellan vilbefinnande och hdlsa

Det finns olika modeller for att beskriva forhallandet mellan ohélsa och vilbefinnande, tva
modeller dr Hdlsa som ett kontinuum och Relationen mellan vdilbefinnande och ohdlsa. Enligt
synséttet 1 modellen Hdlsa som ett kontinuum kan en person uppleva sig vara ndgonstans pa
linjen mellan de tvd dndpunkterna vélbefinnande och ohilsa vid en viss tidpunkt, och
beroende pd intrdffade hindelser sa forflyttar man sig mot en av dndpunkterna. (Medin &
Alexanderson, 2000, s. 74-76). Modellen har fatt kritik for att inte vara tillrackligt omfattande
eftersom en individ kan ha gott vdlbefinnande och samtidigt vara allvarligt sjuk eller vice
versa (Downie et al., 1990). Intervjupersonerna beskrev att de vid vissa situationer eller
arbetsuppgifter kan kénna mindre vilbefinnande, men det r inget som péverkar deras hélsa
negativt 1 lingden. Sju av atta intervjupersoner beskrev att de kénner vilbefinnande pé sin
arbetsplats och samtliga beskrev att de generellt har en god hilsa och mér bra fysiskt, psykiskt

och socialt.

For att fa en béttre forstéelse om forhdllandet mellan vilbefinnande och hélsa finns
exempelvis fyrfaltsmodellen Relationen mellan vilbefinnande och ohdlsa som understryker
hur dynamiskt detta forhdllande dr. Modellen visar att individer kan ha gott véilbefinnande
trots allvarlig sjukdom och man kan kénna minskat vélbefinnande trots franvaro av sjukdom.
(Medin & Alexanderson, 2000, s. 76). Matilda beréttade att trots smirta i ryggen sa kdnner
hon vélbefinnande pa sin arbetsplats da hon trivs med kollegor och arbetsuppgifter. Matildas
tillstdnd kan forklaras med hjdlp av fyrfaltsmodellen, da hon upplever ohélsa samtidigt som
hon kénner vilbefinnande, vilket visar hur dynamiskt forhallandet 4r mellan vélbefinnande
och ohélsa. Dennis tycker att véilbefinnande pa arbetsplatsen och i privatlivet paverkar
varandra eftersom dagens arbetsuppgifter och arbetsplats inverkar pa vilbefinnandet dven
efter arbetsdagen. Dennis menar att en mindre trevlig arbetsplats, exempelvis en bullrig miljo,
kan minska vélbefinnandet den dagen dven efter arbetstiden. Detta kan jimforas med en dag
med roliga arbetsuppgifter pa ett trevligt stélle, vilket gor att arbetsplatsen bidrar till ett 6kat
vélbefinnande. Dennis utvecklade sitt svar och beréttade: ... ibland har vi inte ens rinnande
vatten, sa skrimmande &r det. Det &r damm, det 4r buller”. Men dven om mindre roliga

arbetsdagar minskar Dennis vilbefinnande sa betyder inte det att han automatiskt har ohélsa.
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Aven Robin beskrev att hen kiinner vilbefinnande pa sin arbetsplats men att vissa dagar ir
béttre dn andra. Nér Robin visste hur ndstkommande dag skulle se ut och hur hen skulle 16sa
alla problem sd minskade vélbefinnandet da hen saknade utmaning, men hens goda hilsa
bestod. Intervjupersonernas forklaringar visar att deras vdlbefinnande inte direkt paverkar
deras hilsa, samtidigt som de tidigare beskrivit att vilbefinnande innefattar en god hilsa. De
tva begreppen hianger ihop, men behdver inte betyda att det ena direkt paverkar det andra.
Trots minskat vélbefinnande, dér trékiga arbetsuppgifter ligger till grund, sd behaller de anda

sitt halsotillstand.

Intervjupersonerna var dverens om att arbetsplatsen har stor inverkan i frdga om att uppleva
vélbefinnande, eftersom de dgnar stor del av sin tid dir, men det fanns skilda &sikter om vad
pa arbetsplatsen som specifikt paverkar. Goda relationer pé arbetsplatsen var betydelsefullt
for alla aldrar. Relationerna pd arbetsplatsen paverkar arbetstagares trygghet och sdkerhet
(Martela, 2014), vilket intervjupersonerna bekriftade exempelvis genom att vaga ta mer
initiativ och viga gora fel. Arbetsmiljon och arbetsuppgifter var de tva andra paverkande
faktorerna som samtliga intervjupersoner berdttade om for att kanna vilbefinnande pé
arbetsplatsen. Det finns ingen markant skillnad mellan aldersgrupper géllande paverkande

faktorer pd individens vélbefinnande.

4.2 Halsoframjande arbete

I analysen kommer intervjupersonernas syn pd hélsofrdmjande arbete att vara i fokus.
Eftersom intervjupersonerna frimst associerade hélsofrémjande arbete med ergonomi,

kommer ergonomiska verktyg att vara i fokus.

Ett hilsofrimjande arbete innebdr att fokusera pd samverkande faktorer mellan arbetstagares
hélsa och organisationens produktivitet. Sammanhanget &r viktigt att beakta for att se till
ménniskors fysiska, psykiska och sociala tillstdnd samt hur individer fungerar tillsammans pa
en arbetsplats. (Hansson, 2004, s. 139, 166). Ett hilsofrdmjande arbete kan leda till
forbattringar for sdvil kunder, organisation och anstillda i en verksamhet (Chu et al., 2000).
Vid intervjuerna fick deltagarna en Sppen frdga om hélsa pd arbetsplatsen dér de kunde
berdtta om tankar och synpunkter. Facundo berittade att hans arbetsplats inte arbetar med
forebyggande eller frimjande atgirder trots mycket problem och sjukskrivningar. Matilda
forklarade att foretaget som hon jobbar pa arbetar delvis hédlsoforebyggande genom

foreldsningar om hur anstéllda bor arbeta for att inte skada sig. Matilda poéngterar att sddana
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foreldsningar behover ske ofta for att inte gldmmas bort. Utifran Facundo och Matildas
forklaringar sa arbetar inte deras arbetsplatser med vad Hansson (2004) och Chu et al. (2000)
forklarar som hélsofraimjande arbete, d& de framst verkar se till foretagets effektivitet utan

dess minskliga resurser.

En visentlig skillnad mellan hélsoférebyggande och hélsofrdmjande arbete ér att vid ett
forebyggande arbete laggs fokus pa att forebygga ohdlsa medan ett hilsofrdmjande arbete
fokuserar pa att skapa god hilsa for individer (Hansson, 2004). Exempelvis foresprakar
Matildas arbetsplats forebyggande atgérder genom forelédsningar. WHO (1986) definierar
hélsofrdmjande arbete som en process ddr manniskor kan ta kontroll Gver och forbéttra sin
hélsa, diar mojlighet till att forverkliga sina ambitioner och att fungera i omgivningen ér
vésentligt. P4 Robins och Joakims arbetsplatser sker ett hdlsofrimjande arbete genom
exempelvis justerbara skrivbord, pilatesbollar istéllet for kontorsstolar, massageplattor och
pingisbord for att f4 en paus under arbetsdagen. P4 Robins arbetsplats far de anstillda
kontinuerlig information om de ergonomiska verktyg som tillhandahalls, &nda 4r det enbart ett
fital anstéllda som finner det intressant. P4 Joakims arbetsplats sker ingen direkt information
om ergonomin, men redskapen finns att tillgd. Robin och Joakim finner det betydelsefullt att
ha ergonomiska verktyg tillgidngliga eftersom varierad arbetsstéllning och sma pauser behovs
under arbetsdagen. Dé hélsoframjande verktyg tillhandahélls mojliggor detta for arbetstagare
att sjilva ansvara och ta kontroll ver sin hilsa, vilket enligt WHO (1986) gor det mojligt att
skapa en god omgivning fOr att gora ett bra arbete och forverkliga sina ambitioner. Genom
goda arbetsforhallande involveras personalen i foretagets hélsofrdmjande arbete, dér fokus ar

att skapa god hélsa for individer.

Marie diskuterade generellt om hilsofrimjande arbete och dess positiva aspekter. P4 hennes
arbetsplats kinner flera kollegor att arbetet sliter mycket pa kroppen. Pa grund av det
slitsamma arbetet tror Marie att ett hdlsofrimjande arbete hade varit bra bade fysiskt och
psykiskt for att orka mer och ma bra pa arbetsplatsen. Chu et al (2000) beskriver att 6kad
kunskap och férdighet i att hantera sin egen hélsa kan skapa nytta for bade den anstéllda och
for arbetsplatsen. Hansson (2004) skriver att hidlsoarbetet krdver en helhetssyn pa frimjande
insatser inom foretaget och att varje del i organisationen behdver integreras, exempelvis
organisering, ledarskap och kompetensutveckling. Marie poédngterade betydelsen av dkad
kunskap om arbetsrelaterade dvningar, d4 det hade varit en bra grund for att fa anstillda att ta

hand om och hantera sin hilsa. Robin tilligger i sin intervju att arbetsgivare hade sparat
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pengar om de fokuserat pa hélsoframjande aspekter gédllande sina ménskliga resurser, sd som
att fa sin personal i rorelse och att forespraka de positiva aspekter som det finns med ett
hélsoarbete. Bdde Marie och Robin menar att ett hilsofrimjande arbete hade genererat en
vidlmaende och stark personal som klarar av att hantera arbetsdagen battre da de haft rétt
forutséttningar for- och vetskap om att paverka sin egen hélsa, vilket stimmer 6verens med
det Hansson (2004) och Chu et al (2000) beskriver om en helhetssyn inom foretaget och

fardighet att hantera sin egen hilsa.

Fem intervjupersoner beréttade att ett hilsofrdmjande arbete hade varit en fordel 1
verksamheter, sdvil for personal som for organisation, dd de menar att ménniskor presterar
bittre vid god hélsa. De fem intervjupersonerna var samtliga under 40 ar. Dennis sdg inget
samband mellan hélsa pé arbetsplatsen och sitt eget vilbefinnande da han menar att hélsa och
vélbefinnande &r upp till varje individ att ansvara for. Zenita och Lillemor diskuterade inte
hélsofrdmjande arbete pa arbetsplatsen. Zenita nimnde att massage pé arbetsplatsen hade varit
till fordel for hélsan, speciellt vid monotona arbetsuppgifter som kontorsarbete, for att fa lite
avbrott fran arbetet. Intressant ar att ingen av intervjupersonerna relaterade hilsofrdmjande
arbete med viktiga aspekter som Hansson (2004) forklarar hilsoarbetet, sdsom anpassning for
unika forutsittningar, integrering, ledarskap eller grunder i beslutsfattanden. En anledning till
intervjupersonernas fokusering pd ergonomi och foreldsningar kan vara den ovisshet som
rader i frdga om den helhetssyn och integrering som ett hédlsoframjande arbete innebér.
Intervjupersonerna 6ver 40 ar diskuterade inte hilsofraimjande arbete speciellt mycket, de
hade inte heller ndgra direkta synpunkter, medan intervjupersonerna under 40 &r hade idéer

och synpunkter kring dmnet.

4.2.1 Trivsel pa arbetsplatsen
For att skapa forstielse for varfor mianniskor kénner vélbefinnande méste flera olika

dimensioner inkorporeras. Vilbefinnande dr ett komplex begrepp som betyder olika for olika
ménniskor, exempelvis dr kinslan av glddje inte ett mal for allas védlbefinnande (Snyder et al.,
2011, s. 58). Enligt Diener et al. (2009) dr vilbefinnande en kombination av positiv inverkan
fran omgivningen och att kdnna livstillfredsstéllelse, vilbefinnande beskrivs som att kdnna
gladje. Denna subjektiva syn pa lycka antar att ménniskor har en individualistisk beddmning
av hur de paverkas av omgivningen och den tillfredsstéllelse de kdnner (Snyder et al., 2011, s.
131). I enkéten fragades respondenterna om sin tillfredsstéllelse pa arbetsplatsen i en enkel
fraga, “Trivs du pd din arbetsplats?”. Enligt enkdtundersdkningen trivs 85 procent av

respondenterna pa sin arbetsplats och cirka 4 procent vet inte om de trivs, dvriga 11 procent
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trivs inte (Bilaga 3, fraga 17). Vid en korstabell mellan enkdtundersdkningens svar pa trivsel
och alder (Tabell 2) kan det konstateras att dvervigande del av respondenterna i varje
aldersgrupp trivs pa sin arbetsplats, trivs bést gor dlderskategorin 30-39 med 92,1 procent. Av
de som svarat att de inte trivs pa sin arbetsplats dr dlderskategorin 40-49 storst, da 14,3

procent av dem inte trivs.

Trivs du pa din arbetsplats * Alder Crosstabulation

Alder
<20 2029 | 3039 | 4049 | 5059 | 60-69

Trivs du pa_Ja Count 3 78 35 21 14 2
din % within Alder 60,0% | 867%| 921%| 750%| 82.4%| 100,0%
arbetsplats "o Count 0 11 3 4 2 0
% within Alder 0,0%|  122% 7.9%| 143%|  118% 0,0%

Vetei Count 2 1 0 3 1 0

% within Alder 40,0% 1,1% 0,0% | 10,7% 5,9% 0,0%

Total Count 5 90 38 28 17 2
% within Alder | 100,0% |  100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%

Tabell 2. Korstabell mellan “Alder” och “Trivs du pd din arbetsplats?”’

Dennis forklarar att hans trivsel 6verlag pa arbetsplatsen gor att han kan kénna vélbefinnande,
dé han ser ett samband mellan vilbefinnande och trivsel pa arbetsplatsen. Joakims reaktion pa
fragan om trivsel pd arbetsplatsen ir ett sjdlvklart ja, eftersom han har en s bra relation till
sina kollegor och de foresprikar ett dppet klimat. Aven Matilda papekar hur bra hon trivs med
sina kollegor, vilket &r intressant da samtliga intervjupersoner uppfattar relationen med
kollegorna som en av de viktigaste faktorerna for att trivas och kénna vilbefinnande pé
arbetsplatsen. Robin svarade att kollegorna spelar en stor roll for att kdnna gladje pa
arbetsplatsen. Martelas (2014) forskning pavisar vikten av goda kollegor och relationer samt
hur viktigt det dr att kinna stod for att kinna vélbefinnande pa arbetsplatsen.
Intervjupersonernas uppfattning om hur viktiga kollegorna &r for att kéinna vélbefinnande pa
arbetsplatsen forstarker Martelas teori (2014, s. 98, 106) om att arbetsrelationerna dr centrala
for individers vdlbefinnande. Gemensamt for alla intervjupersonerna dr att de som kénner
trivsel 4ven kdnner vilbefinnande. Flera forskningsstudier (Sandelands & Boudens, 2000;
Hart et al., 1995) visar att diskussioner kring arbetsplatsen handlar oftast om kénslor och
relationer med kollegor. Aldern tycks inte paverka trivseln pd arbetsplatsen dé ingen
aldersgrupp visade ndgot utmérkande. Det kan tolkas att trivsel skapas genom att en individ
kénner sig tillfreds med omgivningen och pdvisar ddrmed att respondenterna dven finner ett

samband mellan tillfredsstillelse pa arbetsplatsen och att kinna vélbefinnande.

Niér en arbetstagares krav ér 14ga och beslutsutrymmet ér 14gt skapas en passiv arbetsmiljo dér

arbetstagares initiativ inte ges plats, vilket skapar brist pa motivation och pé lingre sikt
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forlorad produktivitet (Karasek och Theorell, 1990, s. 37). Lag kontroll i sitt arbete &r
karaktéristisk for ldg-status arbeten och har visats vara en storre paverkan till psykologisk
ohilsa dn de mentala och fysiska arbetskraven (Karasek och Theorell, 1990, s. 37). Facundo,
som arbetar som tagvérd, kdnner vilbefinnande pé sin arbetsplats men tycker det dalar lite
eftersom foretaget forsamrat de anstélldas villkor nyligen. De forsdmrade villkoren har gjort
att Facundos arbetsplats, enligt honom, blivit simre dé foretaget behandlar personalen som
robotar och inte som ménniskor. Han tycker att foretaget bor 6ka humaniteten for att 6ka
vélbefinnandet igen. Facundo kénner att han inte ldngre bryr sig om vilka fordndringar som
gors pa arbetsplatsen, d& han menar att han dnda inte kan paverka foretagets ledning. For att
oka vilbefinnandet och dven trivseln behdver Facundo ett 6kat beslutsutrymme, vilket
generellt kan ses som en god idé for att 6ka trivseln pa arbetsplatsen. Genom att ge mer
beslutsutrymme kan stressnivdn minska och inldrningsférmagan 6ka, oberoende av kraven
som stdlls pé arbetstagaren (Karasek och Theorell, 1990, s. 39). Vilbefinnande kan dérfor

delvis skapas genom att 6ka beslutsutrymmet for arbetstagaren.

Hoga krav 1 kombination med hogt beslutsutrymme skapar ett aktivt jobb enligt Karasek och
Theorell (1990, s. 35). Ett aktivt arbete resulterar i 6kad produktivitet, d& en manniskas
inldrningsférmaga och utveckling har bast forutséttningar i ett aktivt arbete (Karasek och
Theorell, 1990, s. 35). Aven motivationen dkar i takt med mer kontroll och beslutsutrymme,
vilket leder till en 6kning i en ménniskas effektivitet. Motivation erhalles nér en individ
kanner att hen kan kontrollera en situation som ska resultera i ett visst mal. (Karasek och
Theorell, 1990, s. 171). Matilda ansdg att hon kdnner vélbefinnande p4 sin arbetsplats
eftersom hon mér bra, trivs med sina kollegor och har varierande arbetsuppgifter. Varierande
arbetsuppgifter och att mojlighet att arbeta med olika kollegor gor att dagarna inte blir
likadana forklarar Matilda, det skapar en bra sammanséttning. Matildas arbete som
stallforetrddande butikschef tilldter henne att ta mycket egna beslut och det stiller krav pa
henne eftersom hon méste agera som chef vid behov. Matilda kinner utmaningar i sitt arbete
eftersom hon aldrig vet hur hennes arbetsdagar ser ut, vilket far en positiv paverkan pa hennes
vélbefinnande. Matildas arbete innebér hoga krav och ett hogt beslutsutrymme, vilket kan

forklara hennes arbete som ett aktivt arbete och som resulterar 1 6kat vilbefinnande.

Stress forklaras enligt Karasek och Theorell (1990, s. 1) som nagot ohdlsosamt och anser att
organisationsstrukturen behdver forédndras vid mycket stress bland arbetstagarna. Ménga

upplever att deras arbetsplats dr orsak till stress, men trots detta agerar manga organisationer
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reaktivt och inte proaktivt med stresshantering (ibid). Den framsta arbetsrelaterade risken for
psykologisk ohilsa dr enligt Karasek och Theorell (1990, s. 9) arbetstagares brist pa kontroll
over hur de kan moéta sina arbetskrav och utnyttja sina fardigheter pé bésta sétt. Psykologisk
ohilsa uppstar oftast inte pa grund av hoga krav pa den anstillde, utan pé den anstdlldes laga
beslutsutrymme vilket leder till att de tappar kontroll Gver situationen.
Organisationsstrukturen dr ddrmed den storsta orsaken till psykologisk ohélsa, som stress, i en
organisation. (ibid). Arbetsbelastningen dr for manga arbetstagare den centrala komponenten
som leder till ohdlsa (Karasek och Theorell, 1990, s. 63). I enkéten tillfragades deltagarna om
de hade ndgra d&kommor som de ansag att deras arbetsplats gav upphov till. Stress var den
vanligaste akomman med cirka 38 procent av rdsterna, tétt foljt av besvdr med ndgon
kroppsdel med cirka 29 procent och cirka 22 procent ansag att de inte hade nadgra &kommor
(Bilaga 3, Fraga 6). Vid en korstabulering mellan enkiitfrdgorna, ”Alder”, “Vilken ir den
framsta &komman som du anser ditt arbete gett upphov till?”” och “Trivs du pa din
arbetsplats?” visades intressant data (Bilaga 4, Tabell 3). Stress var den vanligaste &komman,
med 40,1 procent av rdsterna, for de som kénde trivsel pa sin arbetsplats och det géller alla
alderskategorier forutom 40-49 och 60-69 dar lika manga respondenter upplevde stress som
“Besvir med ndgon kroppsdel”. Av de som inte trivdes pa sin arbetsplats var dven dir stress
overvdgande med 55,6 procent bland alla alderskategorier forutom 40-49 dér besvar med
ndgon kroppsdel var storst. Av de som trivdes pa arbetsplatsen hade 25,4 procent inga
akommor, vilket dven dér var relativt jamt fordelat mellan alderskategorierna. (Bilaga 4,
Tabell 3). Att alderskategorin 40-49 hade besviar med nagon kroppsdel kan tolkas som
naturligt da fysiologiska forédndringar sker ju dldre man blir. En ménniskas kapacitet minskar
naturligt pd grund av fysiologiska fordndringar, men dven vid ldgre nivaer av fysisk aktivitet
(Savinainen et al., 2004). Att medeldlders arbetstagare inte rapporteras kdnna av stress lika
mycket som yngre och dldre generationer stimmer dverens med Rauschenbach et al. (2013, s.

792) studier kring stress kopplat till olika &lderskategorier.

Stress ér alltsa en vanligt forekommande dkomma, d&ven om man kénner vélbefinnande pé sin
arbetsplats, oberoende av alder, och det kan darfor inte ses som en huvudsaklig anledning till
att personal inte kinner vélbefinnande pa grund av enbart psykologisk ohilsa. Varfor minga
kdnner vilbefinnande bor ddrmed inte ses som ett samband med avsaknad av psykologisk
ohilsa, oberoende av édlder. Att ha en god psykisk hilsa &r viktigt for att kiinna gléddje men i
kombination med goda sociala relationer bildar de tillsammans de frimsta faktorerna for att

kénna glddje (Snyder et al., 2011, s. 131).
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Socialt stod pa arbetsplatsen
En av de viktigaste faktorerna for att forbattra stresshanteringen i arbetsmiljon ér att kdnna

support frdn medarbetare och arbetsgivare (Karasek och Theorell, 1990, s. 135). En studie har
pavisat att dalig social support pa arbetsplatsen, hdga krav och 1ag handlingsfrihet, leder till
flera farliga hélsofaktorer (ibid). Det stod och de goda sociala interaktioner som finns mellan
medarbetare och chefer paverkar vélbefinnandet hos bada parter, dock olika beroende pé
omfattning. For att arbeta proaktivt med ett upprétthdllande av en langsiktig hilsa behdvs
socialt stod. (Karasek och Theorell, 1990, s. 69). Bade Matilda, Joakim, Lillemor, Zenita och
Marie talade kring betydelsen av bra kollegor som en del av sitt vilbefinnande. Ar
interaktionen eller relationen med kollegorna mindre bra en dag, pdverkas dven deras
vélbefinnande negativt. Vid frigan om vad som pédverkar Robins vilbefinnande, utover att
kénna stimulans pa arbetsplatsen, svarade hen ... Utover den hdr stimulansen sé tror jag
kollegorna absolut spelar en stor del i det, att du har en gliddje pa arbetsplatsen som inte bara
innefattar jobb.”. Allting blir roligare pa arbetsplatsen om man har god relation med sina
kollegor enligt Robin, exempelvis skulle moten bli mycket tristare utan god stdmning mellan
arbetskamraterna. Matilda svarade att hon kidnner vilbefinnande pa arbetsplatsen och syftade
framst pa kollegorna som en av de viktigaste aspekterna. Arbetstagares hélsa dr korrelerad
med att kiinna socialt stdd frén chefer och arbetskamrater enligt Karasek och Theorell (1990,
s. 35). Lillemor hianforde sitt vilmaende i1 allménhet direkt till att hon trivs pa sin arbetsplats
men framfSrallt att hon bra relation till kollegor och chef. Aven Zenita papekade att hennes
vélbefinnande pa arbetsplatsen frdmst dr pd grund av hennes goda relation till sin chef. Enligt
Snyder et al. (2011) studier ar chefen en avgorande kélla till stod for medarbetarna, bade for

att medarbetarna ska vara produktiva och kénna tillfredsstillelse med arbetet.

Marie fann inte vélbefinnande pa sin arbetsplats, men forklarade att det hade varit omd;jligt
for henne att klara av arbetsdagen utan hennes kollegor. Joakim talade om att de har en god
stimning pa arbetsplatsen och mellan kollegorna, vilket bidrar till att han kdnner
vélbefinnande pa sin arbetsplats. Att den sociala interaktionen som finns mellan kollegor
paverkar vilbefinnandet &r tydligt for intervjupersonerna i alla alderskategorier. Den fortsatta
utvecklingen av en god hilsa och vélbefinnande pa intervjupersonernas arbetsplatser tycks se
bra ut da det sociala stodet finns. Att kéinna stdd dr enligt Karasek och Theorell (1990, s. 69)
den viktigaste korrelationen mellan trivsel och g psykisk pafrestning, den sociala
interaktionen 1 sig sjélvt dr en viktig del av hélsoarbetet pa en arbetsplats. Samtliga

intervjupersoner, oberoende av alder, pdpekade kollegors paverkan pé deras trivsel och
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vilbefinnande pa arbetsplatsen. Aven Marie som inte trivs tar sig igenom arbetsdagen med
hjélp av sina kollegor. Karasek och Theorells (1990) teorier kring stdd och trivsel pa

arbetsplatsen stimmer dverens med intervjupersonernas upplevelser.

4.3 Motion och alders paverkan pa valbefinnande

4.3.1 Motionsvanor bland arbetstagare
Sveriges folkhdlsomyndighet (2011) har utformat rekommendationer for fysisk aktivitet, for

att frimja hélsa och forebygga sjukdomar. Rekommendationerna innefattar att vuxna bor vara
fysiskt aktiva minst 150 minuter i veckan vid maéttlig intensitet, 75 minuter vid hog intensitet.
Fysisk aktivitet bor spridas ut under veckan och dkar man intensiteten och/eller antal minuters
trdning 1 veckan sé kan ytterligare hélsoeffekter uppnés. (Folkhdlsomyndigheten, 2011). I
enkéten och intervjuerna ér definitionen av traning ”Det du anser &r tréning” och nagon grins
pa intensitet har inte gjorts. Enligt enkdtunders6kningen (Bilaga 3, Fraga 3) tranar 90 procent

av respondenterna och 9 procent vill borja tréna.

Trinar du * Alder Crosstabulation

Alder
<20 20-29 | 30-39 | 40-49 50-59 [ 60-69 Total

Tranar 1-2 ggri veckan Count 1 17 10 9 3 2 42
du % within Alder 20,0% | 18,9% | 26,3% | 32,1%| 17,6% ] 100,0% | 23,3%
2-3 ggr i veckan Count 2 21 10 4 4 0 41

% within Alder 40,0% | 23,3%| 26,3%| 14,3%| 23,5% 0,0% | 22,8%

3-4 ggr i veckan Count 0 15 6 4 5 0 30

% within Alder 0,0% ]| 16,7%| 158% | 143%]| 29,4% 0,0% | 16,7%

4-5 ggr i veckan Count 1 15 8 5 2 0 31

% within Alder 20,0% | 16,7%| 21,1%| 17,9% | 11,8% 0,0% | 17,2%

6 ggr eller mer i Count 0 11 2 4 1 0 18

veckan % within Alder 0,0% | 12,2% 53% | 14,3% 5,9% 0,0% | 10,0%

Nej, men jag vill bérja  Count 1 9 2 2 2 0 16

% within Alder 20,0% | 10,0% 5,3% 71% | 11,8% 0,0% 8,9%

Nej Count 0 2 0 0 0 0 2

% within Alder 0,0% 2,2% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,1%

Total Count 5 90 38 28 17 2 180
% within Alder | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%

Tabell 4. Korstabell mellan “Alder” och “Trédnar du?”’

Variationen mellan antal gdnger de trdnar i veckan har en jimn fordelning mellan en till fem
génger i veckan, 1 alder upp till 59 ar (Tabell 4). Statistiken visar pé att upp till 59 ar ér
motion en del av individernas vardag. Inom éldersgrupperna 20-29 och 40-49 &r det 12
procent respektive 14 procent som trinar sex ganger eller mer i veckan (Tabell 4). Enligt
forskning (O’Keefe, Lavie & Guazzi, 2015) kan hogintensiv traning flera ganger i veckan

minska de hilsofordelar som méttlig motion genererar. Promenad eller jogging ett par gdnger
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1 veckan dr tillrdckligt for att skapa en god hilsa (ibid). Eftersom respondenternas intensitet

vid tréning inte undersokts i studien kan inte eventuellt minskade hdlsofordelar analyseras.

Vid frdga om motion under intervjuerna sa uppgav samtliga respondenter under 30 ér att de
tranar regelbundet, mellan 2-6 génger i veckan. Dennis som dr 43 ar har trénat i hela sitt liv
och nu trédnar han hogintensiv trdning 5-6 gdnger i veckan, vilket han méar bra av men papekar
att han méste vara forsiktig med den tunga och intensiva trdningen med tanke pa sin alder.
Jamfort med Folkhdlsomyndighetens (2011) rekommendationer om minst 75 minuters
intensiv traning i veckan och O’Keefe, Lavie & Guazzi (2015) teori om att hdgintensiv
traning flera ganger i veckan kan minska hélsofordelar som mattlig motion genererar, sé
overstiger Dennis dessa rekommendationer. Sa linge Dennis trivs och kinner att traningen
genererar hélsofordelar sé kan hans trdningsvanor ses som positiva. Facundo trénar inte for
tillfallet men han kénner att kroppen héller pa att fallera da yrket som tagvérd sliter pa knéna.
Nér Facundo trinade kdnde han positiva effekter av traningen; han blev piggare, gladare och
hade mer energi i kroppen, vilket kan forklaras med Staton et al. (2014) studie som menar att
motion paverkar den fysiska och psykiska hélsan positivt. Samtliga intervjupersoner
definierade vélbefinnande som att méa bra, ha en god hélsa och ha en god social omgivning.
Intervjupersonerna som trianar anger trots skilda aldrar liknande positiva effekter av traning
som Facundo berittade om, vilket fraimst dr anledningarna till att de utfor fysisk aktivitet

regelbundet.

Zenita tranar en gang i veckan och gor det framforallt for det sociala umgénget. Hon tycker
det dr skont att rora pa sig och att géra ndgot tillsammans, vilket dr positivt da forskning
(Narici et al., 2004; Savinainen et al., 2004) tyder pé att mdnniskor genom tréning kan
motverka forlust av muskelstyrka och konditionskapacitet, som orsakas av aldern. Delaktighet
och social samvaro var négra av de faktorer som intervjupersonerna ansag skapa
vélbefinnande. Genom motion kan individer skapa en god hélsa och kdnna 6kad livskvalitet
hogt upp 1 aldern, vilket skapar ett behov att uppmuntra individer att vara aktiva menar Narici
et al., (2004). Fortsétter Zenita tridna sa kan det padverka henne positivt vid dldre dlder, d& det
enligt rekommendationer kan rdcka med 30 minuters promenad 2-4 génger i veckan for att i
resultat (Vardguiden, 2013). Lillemor &r intervjupersonen som varken trénar eller har trénat
regelbundet 1 sitt liv. Vid frdgan om varfor sa svarade Lillemor: ”Bra fraga. Jag kéinner mig

frisk 4nda”.
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Fem av intervjupersonerna forklarade att trdningsglddjen dr en vésentlig anledning till att de
trdnar. Dennis, Robin och Zenita tycker det dr kul att traffa trdningskompisar och dela den
glddjen med andra, medan Matilda och Joakim framst kdnner glddje vid framsteg och resultat.
Varfor orsaken till gladje skiljer sig kan bero pé trdningsaktiviteterna mer an skillnad i alder.
Robin och Dennis trénar lagsport och Crossfit, hdgintensiv traning som ofta sker i grupp.
Matilda och Joakim tranar frimst pd gym dér lagkédnslan inte infinner sig lika patagligt.
Martela (2014, s. 80) beskriver att relationer och samhorighet ér av stor betydelse for att
kénna vélbefinnande, da vilbefinnandet blir ndgot som gruppen tillsammans upprétthaller,
vilket kan forklara deras vdlmaende och gladje genom lagkénsla pa sdvil arbets- som
traningsplatsen. Robin som trénar bdde Crossfit och lagsport podngterar ssmmanhallningen

och hen menar att det paverkar bade den psykiska och fysiska hélsan positivt.

Béde enkdtundersokningen och intervjuerna visar att tréning delvis utfors for att ma bra. Att
m4 bra var en av de visentligaste faktorerna for intervjupersonernas vilbefinnande. 47
procent av respondenterna i enkéten trdnar for att bli pigga, glada eller fa energi och 37
procent trinar for att fordndra sin kropp pa nagot sétt (Bilaga 3, frdga 4). Cirka 70 procent
inom alderskategorin 40-49 och 50-59 trénar for att bli pigga, glada eller fa energi (Bilaga 4,
Tabell 5). Samma svarsalternativ har &ven 55 procent valt inom aldern 30-39. I yngre aldrar,
under 30 &r, tranar majoriteten for att fordndra sin kropp. Att foréndra sin kropp kan bero pa
hélsoaspekter men det kan ocksé vara pa grund av fafanga. Vid intervju med Robin, Joakim
och Dennis forklarade de att trdning har en fafdng aspekt. Samtliga tre personer menar att
utseendet inte dr huvudanledningen till att de trdnar, men att det &r av betydelse. Robin
forklarar att hen som person mar béttre om hen kénner sig véltrdnad och bekvim i sig sjélv.
Marie beskrev att anledningen till att hon trénar dr for den skona kénslan som infinner sig, det
ar en mentalt avslappnande kénsla att trdna. ”Jag tanker vildigt mycket, vilket jag far utlopp
for nér jag trdnar” forklarar Marie som en fordel med fysisk aktivitet. Trots att
intervjupersonerna och respondenterna anger skilda anledningar till varfor de trdnar sa anser
samtliga att det dr for de positiva aspekter som trianingen bidrar till, sdsom glidje, 6kad
energi, fordndring av kroppen men séledes dven pé grund av fafanga. Den signifikanta
skillnaden i synen pa traning dr att de tva intervjupersonerna dver 45 ar inte diskuterade
dmnet fafdnga, vilket stimmer 0verens med respondenternas svar; att de frimst motionerar for

att bli pigga, glada eller {4 energi.
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4.3.2 Hilsofédelar med traning
Ett flertal studier (t ex Brown et al., 2007; Coulson et al., 2008; Watson & Baar, 2014;

Belardinelli et al., 1999) visar att regelbunden fysisk aktivitet forbéttrar den fysiska och
psykiska hélsan, forebygger akommor och sjukdomar samt kan ge dkad livskvalitet.
Intervjupersonerna dr samtliga, oavsett dlder, Gverens om att fysisk aktivitet har flera fordelar.
De poiéngterade den glddje, energi och tillfredsstillande kénslan som infinner sig i kroppen
vid regelbunden traning, men dven att motion har positiv padverkan pa deras hilsa och
vélbefinnande. D& kroppen utsitts for anstrdngande trédning, spinning och smaérta, utsondras
endorfiner i kroppen och en vdlméiende kénsla infinner sig. Endorfinerna kan liknas vid
opiater i sin forméga att producera smirtlindring och kénsla av vélbefinnande. (Fichna et al.,
2007). Matilda har ett langsiktigt perspektiv da hon forklarar att traning kan bidra till att
kroppens funktioner och rorelseférméga fungerar béttre och att vi ddrmed lever langre.
Dennis tycker att traningen haller honom friskare och starkare vilket kan skapa fordelar
senare i livet, medan Marie beskriver att trdning kan bidra till att forebygga sjukdom och
skador. Trots Matildas, Dennis och Maries skilda aldrar har samtliga ett hédlsofrdmjande
tankesitt om trdning som syftar till att bevara eller forbittra sin hilsa, vilket forskning (t.ex.
Narici et al., 2004; Stanton et al. 2014) har visat att regelbunden fysisk aktivitet i alla dldrar

gor.

Coulson et al. (2008, s. 193) undersékning har visat att de dagar individer tridnar forbéttrades
deras humor, deras vilmaende resulterade i battre relationer pa arbetsplatsen samt att de
kunde hantera stress battre. Fem av intervjupersonerna som tranar menar att en fordel med
fysisk aktivitet dr att de fungerar béttre pa sin arbetsplats, bade fysiskt och psykiskt. De
intervjupersoner som kénner att deras vélbefinnande paverkas av deras motionsvanor &r i
aldrarna 24-43. Marie forklarar: ”Nér jag springer sa blir det en mental avslappning, jag
behover vara for mig sjalv”. Efter triningen kidnner Marie att hon ldttare kan hantera den
stress som hon upplever pa arbetsplatsen. Aven Joakim kinner att han far utlopp for sin stress
genom att trdna, ”Tréning &r ett bra sitt att latta pa stressen lite” beréttar han. Marie och
Joakims forklaringar om hur traning kan paverka mojligheten att hantera stress stimmer
overens med Coulson et al (2008) resultat i sin undersokning, att individer har littare att
hantera stress under traningsdagar. Dennis anser att eftersom traning gér honom pigg sé kan
han halla ett béttre tempo pa arbetsplatsen. Bdde Matilda och Robin forklarar att deras

energiniva och tdlamod pé arbetsplatsen okar vid traning, vilket ger bade psykiska och fysiska
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hélsofordelar. Intervjupersonerna som utfor fysisk aktivitet regelbundet &r, oberoende av

alder, 6verens om att traning paverkar deras vilbefinnande positivt.

Antonovsky (1991) beskriver att ménniskor har olika latt att bemaéstra stressfyllda situationer i
vardagen beroende pa hens kénsla av sammanhang, vilka bestar av komponenterna
begriplighet, hanterbarhet och meningsfullhet. Begriplighet och hanterbarhet innefattar att
hantera och 16sa problematiska situationer i vardagen for att genom den tredje komponenten
meningsfullhet kunna kdnna motivation av att lyckas med utmaningarna i vardagen (ibid).
Matilda beréttar att hon vid regelbunden tréning finner ett lugn inom sig, vilket paverkar
hennes vilbefinnande positivt. Genom att ha kontroll s& kan individen léttare klara av
utmaningar i vardagen, vilket ofta skapar engagemang, energi och livsglddje (Hansson, 2004,
s. 114). Robin anser ocksa att hens tdlamod forbattras pa grund av den fysiska aktivitet hen
utfér, men hen ndmner dven en rad andra fordelar som paverkas av hens motionsvanor;
“Energinivan, gladare, mindre irriterad”. Fem av intervjupersonerna kanner att fysisk aktivitet
paverkar deras humor, handlingsforméga och/eller vilbefinnande positivt. Resultatet &r inte
alders betingat, da ingen aldersgrupp utmérkte sig. Trining kan tolkas ha en positiv paverkan
pa intervjupersonernas kénsla av sammanhang, som darmed hjélper dem att klara av
stressfyllda situationer i vardagen. En stark kénsla av sammanhang kombinerat med béttre
talamod och 6kad energinivd kan skapa vélbefinnande pa arbetsplatsen, dér fysisk aktivitet

delvis ligger till grund, beroende pa individens uppfattning av vilbefinnande.

4.3.3 Akommors paverkan pa arbetstagaren
Studien (Cottini, 2012, s. 316) visar att de arbetsvillkor som stélls pa en arbetsplats paverkar

individens hélsa pd arbetsplatsen. For att kunna fa en heltickande bild 6ver den psykosociala
arbetsmiljon méste dven de fysiska arbetsforhdllandena beaktas da fysisk och psykosocial
arbetsmiljo dr sammankopplade (Stock et al., 2005 ur Cottini, 2012, s. 303).
Arbetsforhdllanden som har en negativ effekt pa den psykiska hélsan visade i Cottinis (2012,
s. 316) studie vara flera vanligt forekommande faktorer sdsom buller, vibrationer och

repetitiva armrorelse.

Hur vanligt dr det med akommor pa grund av arbetet?
Enbart 35 procent av enkétrespondenterna upplevde sig inte ha ndgra akommor fran arbetet

(Bilaga 3, fraga 5). Av dem som har &kommor som arbetet ger upphov till &r stress den
vanligaste akomman bland respondenterna med 37,8 procent medan 28,9 procent har besvér

med nagon kroppsdel (Bilaga 3, fraga 6).

37



Akommor

i Stress 68 st
7%
& Besvar med
21% 38% kroppsdel 52 st

i Magbesvar 3 st

= 2
. Vet ej 5st

2%
v Har inte akommor

39 st

Figur 4. Diagram over respondenternas dkommor (Kdlla: Bilaga 3)

Under intervjuerna dr det enbart Robin och Facundo som inte kdnner ndgon akomma frén sitt
arbete, men poéngterade att flera av deras kollegor har diverse &kommor. Robin har ett
stillasittande arbete och forklarade att hen vet ... vad som komma skall...” och syftade
ddarmed pa hens kollegors d&kommor, exempelvis nackbesvir. Kontorsarbete dr ofta associerad
med frekvent huvudvérk, smérta i nacke och axlar samt muskoloskeletala symptom (IJmker et
al., 2007 ur Cottini, 2012, s. 302). Facundos arbete r inte stillasittande men innebar staende
och monotona arbetsuppgifter. Han upplever dnnu inga besvér men har ett flertal kollegor
som fétt problem pd grund av vibrationerna i arbetet samt problem med handlederna pa grund
av repetitiva rorelser. Facundo berittade dven att manga av hans kollegor har fétt sluta pa
grund av att de inte orkade de fysiska och psykiska pafrestningarna pé arbetsplatsen. Cottinis
(2012) studie pavisar samma resultat, ndmligen att déliga arbetsforhdllanden som péverkar
hélsan dr bland annat just vibrationer och repetitiva armrorelser. Dennis, Matildas, Lillemors
och Maries arbeten innebér slitage pa kroppen och samtliga har fatt erfara ryggproblem som
ett resultat av sitt arbete. Lillemors och Dennis ryggproblem orsakades av tunga lyft i arbetet,
som ledde till diskbréck, vilket gjorde att de bada fick sjukskriva sig for rehabilitering. Marie
har blivit behandlad av en sjukgymnast {for sina ryggproblem. Trots det dr ryggen ett
aterkommande problem for henne eftersom stressen hon kénner i sitt arbete gor att hon
glommer bort att lyfta rétt, vilket ddrmed skapar en ond cirkel. Matilda kénner press pa
arbetsplatsen och vill vara sa effektiv som mdjligt, vilket gor att hon glommer bort att
anvinda de ergonomiska riktlinjer hon blivit informerad om. Detta gor i sin tur att hennes
ryggproblem inte forbéttras. Joakim kédnner stress over sitt arbete men anser att han kan
handskas med det, trots att han kénner att den paverkar hilsan negativt. Sammantaget kan

konstateras att akommor frin arbetet 4r mycket vanligt i alla &ldrar, da sju av atta
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intervjupersoner och cirka 57 procent av enkidtrespondenterna (Bilaga 3, frdga 5) har
akommor. Samtliga intervjupersoner kan kiinna samband mellan sina arbetsforhdllanden och
de akommor de upplever, sdsom ryggproblem som en effekt av ett stressat arbete dér
ergonomin fick bortses frin. Dessa resultat overensstimmer med Cottinis (2012) studie kring
arbetsvillkors paverkan pa hélsan. Studien (Cottini, 2012) visade att flera olika personliga och

arbetsrelaterade attribut paverkar hélsan pa en arbetsplats, pa bade en fysisk och psykisk niva.

Hur paverkas arbetstagarna av sina akommor?
En negativ arbetsmiljo kan skada arbetstagares hilsa bade fysiskt och psykiskt. Ohélsa leder

till hogre sjukfranvaro, minskad produktivitet och prestanda (Cottini, 2012, s. 302).
Resultaten i Cottinis studie (2012, s. 314) visar att déliga psykosociala och fysiska
arbetsforhallanden orsakar negativa effekter p4 den mentala hilsan pd arbetsplatsen. Studier
har visat en 31 procentig minskning av livskvalitet bland arbetstagare med problem i nacke
och skuldror, det finns dérfor ett behov av atgérder for att minska problemen bland
arbetstagare (Gram et al., 2014, s.1). Marie kdnner att hennes ryggbesvér har skapat problem 1
hennes liv dven utanfor arbetsplatsen da hon kédnner att det hindrar henne fran att gora saker
pa grund av smadrtan, vilket pdverkar Maries vélbefinnande negativt. Matilda, som &ven hon
har ryggproblem, paverkas negativt dd hon inte kan uppné den effektivitet hon vill pa
arbetsplatsen utan att skada sin rygg &nnu mer. Lillemor kan kénna att ryggproblemen
paverkar hennes liv eftersom hon &r tvungen att begrénsa sig genom att géra vissa saker
annorlunda, exempelvis sluta cykla till arbetsplatsen. Varken Facundo, Robin, Joakim eller
Dennis kédnner att deras arbete blir lidande av nadgra &kommor. Joakim har lirt sig hantera
stressen och han kan darfor 4nda utfora sina arbetsuppgifter, men stressen leder till ohilsa
papekar han. Att vara stillasittande hela dagen kan for Robin innebidra en negativ arbetsmiljo
dé hen trivs bist med att rora pa sig. Bdde Robin och Zenita véljer att gd en runda pa lunchen
for att de kénner att arbetsprestationen blir béttre efter en “benstriackare”. Att ta en promenad
ger bade energi och ér en enkel form av motion som kan utforas i alla aldrar (Morris &
Hardman, 1997 & Ainsworth, 2000). Zenita upplever arbetsrelaterad stress som ger migrin
och har stor inverkan pd hennes arbete da det ibland inte alls gar att arbeta, vilket leder till att
hon far sjukskriva sig. Arbetstagarna paverkas ddrmed av sina akommor pa ett eller annat sitt
oberoende av alder. Arbetsprestationen blir for de drabbade mer ineffektiv jamfort med om de
inte hade haft de akommor de har, ohilsa innebir ddrmed minskad produktivitet som Cottini

(2012) konstaterar i sin studie.
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Genom en korstabell med variablerna ”Alder”, ” Vilken 4r den frimsta &komman som du
anser att ditt arbete ger upphov till” och ”Vilken typ av arbete har du” kan data frén
enkitrespondenterna hjélpa oss att undersdka hur arbetstagare paverkas av sina akommor
beroende pé deras typ av arbete och édlder. Korstabellen finns att avldsa i bilaga 4 Tabell 6.
Vid ett administrativt arbete r stress den vanligast forekommande dkomman med 44,6
procent. Genom att titta pa dldersfrekvens kan det avlisas att stress 6kar ndgot med alder. Av
de som jobbar med socialt arbete och transport har 47,8 procent respektive 60 procent svarat
att en arbetsrelaterad d&komma utgdrs framst av stress. Resultatet &r detsamma oberoende av
alder. En jamn fordelning mellan stress och besvér med ndgon kroppsdel finns inom
branscherna sjukvérd och sikerhet, d&ven hér tycks resultaten inte indikera ndgon skillnad i
alder. Ett samband mellan &lder och stressrelaterade variabler ger blandade resultat enligt
Rauschenbach et al. (2013) analys av andra stressrelaterade studier, exempelvis visade
resultat att dldre chefer kéinde hogre vilbefinnande dn yngre av olika anledningar medan
andra studier visade motsatsen. Det som generellt rapporterats i studier enligt Rauschenbach
et al. (2013) ar att i medelaldern antas en hogre ansvarsniva ha betydelse, sisom
ledarskapsfunktioner i verksamheter och barnuppfostran. Aldre arbetstagare har ofta intagit
mer strategiska positioner i sitt arbete och hunnit stadga sig 1 sitt familjeliv. Med tanke pa
dessa olika och delvis motstridiga &ldersskillnader i stress-studier godtar Rauschenbach et al.
(2013, s. 787) att de dvergripande forbindelserna mellan alder och arbetsrelaterad stress inte

bildar ett samband.

Handeln var den bransch dir 45 procent av respondenterna inte upplevde nagra dkommor,
aldersindelningen ar ojimn vilket gor aldern svar att kommentera. Branscher med mycket
fysisk belastning sdsom produktion/lager, hantverk och restaurang ér de branscher dér
akommor som innebér besvir med nadgon kroppsdel ér storst. Inom produktion/lager var 58,3
procent drabbade av besvir med ndgon kroppsdel, inom hantverk 42,9 procent och inom
restaurang var 75 procent drabbade. Det finns ett stort gap i dldrarna bland respondenterna 1
dessa branscher och alderspéverkan &r svér att avgora. Men det har bevisats att arbeten med
hogre fysiska krav, exempelvis tunga lyft och buller, dr mer kinsliga for aldersrelaterad

forlust 1 fysisk kapacitet (Rauschenbach et al., 2013, s. 792).

Vad gor arbetsplatsen at akommor?
Beslutsfattarna for arbetsvillkoren pé arbetsplatser bor utvirdera problemen, sévél pd den

ekonomiska som pa den psykosociala nivan, for att forhindra uppkomst av hédlsoproblem som
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hérror frén en negativ arbetsmiljo (Cottini, 2012, s. 316). Av de respondenter pd enkdten som
har &kommor var det 56,2 procent (Bilaga 4, Tabell 7) som far och utnyttjar sitt
friskvardsbidrag. Forutom éalderskategorin <20 var samtliga aldersgrupper 6ver 50 procent
som har akommor, vilket kan tolkas som att alder 4r en oberoende variabel i denna fraga. De
som inte har nagra d&kommor till en {6ljd av sitt arbete och utnyttjar sitt friskvardsbidrag
utgdrs av 40 procent, vilket kan ses som ett bra val av arbetsgivarna att bistd sina medarbetare
med. Allra bdst har &lderskategorin 30-39 ddr 40 procent har friskvirdsbidrag och utnyttjar
det samt lider inte av ngra akommor. Ett resultat av enkéten visar att cirka 59,4 procent av

respondenterna som har akommor hade utnyttjat friskvirdsformaner, om de erbjudits négra.

For de respondenter som erbjuds friskvardsforméner &r det enbart cirka 18 procent (Bilaga 3,
fraga 13) vars arbetsgivare foljer upp om personalen faktiskt utnyttjar formanen. Hela 44,8
procent (Bilaga 4, Tabell 8) av de som har &kommor far ingen uppfoljning av arbetsgivaren
om de faktiskt utnyttjar sina friskvirdsformaner. Denna siffra har en relativt jamn fordelning
over aldrarna, forutom nér det géller de allra yngsta och dldsta, vilket innebér att nagon
skillnad 1 dlder inte kan faststdllas. Av de som inte har ndgra akommor 4r det 6vervigande
59,3 procent som inte far ndgon uppfoljning, en hog siffra som holl sig jimn dver
alderskategorierna. 20,8 procent av de med dkommor far uppfoljning respektive 16,9 procent

av de som inte har ndgra &kommor. Det finns hér inget samband att finna i alderskategorier.

Uppf6ljning och utvérdering av processer bor ske 16pande for att erhélla aktuell kunskap och
for att kunna gora en beddmning av nuldget och fatta bra beslut (Hansson, 2004, s. 280). Det
viktiga med uppfo6ljningen av en process ér att fi en aktuell bild av hur situationen ser ut for
att utifrdn det kunna fatta beslut. (ibid). Betrdffande de arbetsgivare som inte foljer upp sina
arbetstagares friskvardsformaner kan det darfor misstdnkas att de inte arbetar aktivt for att

rdda bot pa de &kommor och besvir som deras arbetstagare drabbats av, oberoende av alder.

4.3.4 Traningsaktiviteter pa arbetsplatsen

Ar det intressant for arbetstagare att tréina pd arbetsplatsen?
Det senaste decenniet har studier visat att det finns positiva effekter med fysisk trdning pé

arbetsplatsen for att hantera muskoloskeletala &kommor (Blangsted et al., 2008; Proper et al.,
2003). Exempelvis har studierna visat att nack- och ryggsmaérta svarat positivt pa
styrketraning. Tréning pd arbetsplatsen har dven visat sig leda till en signifikant minskning av

huvudvirk, bade i intensitet och frekvens (Andersen et al., 2011). I dagens ldge sker ingen
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trining pa arbetstid pd 75 procent (Bilaga 3, frdga 7) av enkétrespondenternas arbetsplatser
och inte heller pd samtliga intervjupersoners arbetsplatser. Sex av atta intervjupersoner dnskar
att mojligheten fanns for dem att trdna under arbetstid och sdg det som en fantastisk mdjlighet
av flera olika skil. Facundo papekade att ménga hade sett trdningen som en del av arbetet och
det hade dirigenom lockat dven de som inte brukar trdna. Robin hade samma uppfattning och
papekade att motion pa arbetstiden hade engagerat de som inte trdnar, speciellt de som ligger i
grazonen och vill borja men som bara inte tagit steget dn. Vidare i frdgan om motion pa betald
arbetstid sa Marie att “... det hade varit vérldens plus, en fantastisk forman...”. Marie tror att
det hade varit en bra forman eftersom det hade paverkat bade de som trénar och de som inte
trdnar, av anledningen att de fér betalt for det. Att trdna tillsammans hade varit en god id¢ da
det hade sléppt lite pa de grupperingar som finns pd arbetsplatsen, ansdg Matilda. En
gemensam grupptraning kan tdnkas paverka personalens vilbefinnande menar Matilda, att
gdra nagot tillsammans utdver arbetsuppgifterna hade varit bra for gemenskapen. Aven Zenita
papekade att trining skulle kunna skapa en positiv anda pé arbetsplatsen da det blir en kul grej
man gor tillsammans. Joakim ansag att motion pé arbetstid kan vara en bra idé, d& han
menade att man sakert blivit mer avslappnad eftersom man far en chans att létta pé stressen.
Dennis ser mdjligheten att tréna pd arbetstid som obefintlig och ville dirfor inte spekulera i
huruvida det vore positivt eller ej. Lillemor tycker det dr en intressant idé men har svart att se

hur det skulle kunna fungera i praktiken.

Niéstan 43 procent (Bilaga 3, frdga 7) av respondenterna dnskade att de hade mdjligheten att
trdna pa sin arbetsplats och de hade da utnyttjat det. Av de som tridnar och utnyttjar att trdna
pa sin arbetsplats dr det 31,8 procent (Bilaga 4, Tabell 9) bade inom kategorin 1-2 ganger och
4-5 ganger i veckan, aldrarna ér varierande och inget samband kan avlédsas. En viktig grupp
att fanga upp dr de som vill borja trdna men som inte har mojligheten att gora det pa sin
arbetsplats, 7,8 procent vill fa mdjlighet och behdver uppmuntran. Hér finns precis det som
Facundo, Robin, Marie och Zenita talar om, nimligen att locka de som inte brukar tréna och
att ”peppa” varandra. Samtliga tror att det vore en god idé for dkat vilmaende. Av de som
trdnar 6 ganger i veckan dr det enbart en person (Bilaga 4, Tabell 9) som hade utnyttjat
trdning pa arbetsplatsen om mdjligheten fanns. 26, 1 procent av de som har mojlighet att tréna
pa arbetsplatsen och tréinar 6 ginger i veckan utnyttjar det inte. Aven om tréining #r bra
utanfor arbetsplatsen kan trining pa arbetsplatsen vara mycket effektivt for att minska smaértor
som kan uppsta under dagen exempelvis nacksmértor, smérta i skuldror och huvudvérk som

Gram et al. (2014) studie visat. Bdde Robin och Zenita upplever att de blir piggare och har
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lattare for att fokusera efter en promenad. Bade Gram et al. (2014) och Andersen et al. (2011)
studieresultat visade en signifikant minskning i huvudvéark som ett resultat av en period med

trdning pa arbetsplatsen.

Tréiningsformer pa arbetsplatsen
Traningsprogram med tillsyn dr sannolikt av storst nytta for att minska hélsoproblem enligt

Hayden et al. (2005) studie. Att ett triningsprogram Overvakas av instruktor gor det mojligt
for deltagare att regelbundet fa ut det virde som forvéntas, dd programmet kan skraddarsys
efter behov (Gram et al., 2014, s. 2). For att 4 arbetstagare att faktiskt utfora fysisk aktivitet
ar det viktigt att ta hansyn till att vissa foredrar program de sjdlva kan utva pa den tid som
passar dem bdst. Eftersom trdning med instruktor dr kostsamt och inte alltid tillgdngligt pa
alla arbetsplatser dr det av relevans for arbetsplatser att informera om sédker och effektiv
trdning som kan genomf6ras pa arbetsplatsen utan tillsyn (Gram et al., 2014, s. 2). Studier
(Waikar & Bradshaw, 1995; De Zeeuw et al., 2010) visar att trdningsprogram pé arbetsplatsen
har en positiv pdverkan pé de anstélldas hélsa, bade fysiskt och psykiskt. Studierna papekar
dven att triningsprogrammen bor anpassa sina évningar pa de specifika delar av kroppen som
arbetstagarna har problem med for bista effekt (Waikar & Bradshaw, 1995, s. 26). Cirka 23
procent av enkétrespondenterna foredrar individuell traning och cirka 22 procent grupptréning
(Bilaga 3, fraga 10), en jimn fordelning. Oberoende av béde alder och hur frekvent tréning
sker uppskattar over hélften (Bilaga 4, Tabell 10) av alla respondenter bade individuell- och
grupptrining, det tycks dirfor inte spela nadgon storre roll huruvida arbetsplatsen erbjuder ett
grupptrianingspass eller individuell trdning. Cirka 36 procent (Bilaga 3, friga 9) av
respondenterna var intresserade av grupptraningspass dven efter arbetstid om det erbjods.
Robin hade sett traning pa arbetsplatsen som ett sitt for hen att tidseffektivisera sin dag. Hen
skulle 1 normala fall ha trinat efter jobbet men om hen istéllet fitt en chans att gora det i
samband med sitt arbete hade hen fatt mer fritid. En instruktdr som erbjod tips och rad hade
varit bra pa arbetsplatsen enligt Marie, eller ndgon typ av traningsform eller enklare dvningar
som kan hjélpa till att forebygga akommor pa arbetsplatsen. Matilda tror att grupptraning
hade varit en trdningsform som fungerat for samtliga da det finns en ledare som visar hur de

ska gbra och kan coacha samt motivera.
Béde Facundo, Robin, Marie, Zenita och Matilda foresprakar promenader péd lunchrasten for

att skapa rorelse samt ett avbrott frén arbetsplatsen. Robin har lyft férslaget om en liten

promenad pa sin arbetsplats och fitt nagra kollegor att anvénda sin lunchrast till att ga en
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runda. Det ger dem en chans att fa frisk luft, komma bort fran kontoret, prata av sig med
varandra, vilket resulterar i att de kdnner sig piggare nir de kommer tillbaka, forklarar Robin.
Béde Marie och Matilda forklarar dock att en promenad pé lunchen kan vara svart att infora
eftersom ménga ser det som sin "heliga stund” dér de enbart vill koppla av. Samtliga
intervjupersoner sdger sig ha svart att f4 in motion pd schemat pa grund av den tidsbrist som
finns, samtidigt som sex av 4tta anser att det hade varit en god idé. Robin berittar att hen tror
att arbetsgivare generellt hade sparat pengar pd att fa personalen att rora pé sig, antingen
genom att erbjuda ett friskvardsbidrag eller genom att ordna mdjlighet att trédna pa
arbetsplatsen. Genom att tillhandahélla arbetstagare med trédningspass utan tillsyn kan
arbetsgivaren spara pengar och skapa flexibilitet for bdde arbetstagare samt arbetsgivare
(Gram et al., 2014, s. 8). Over hilften av respondenterna (Bilaga 3, frga 7) ir intresserade av
trdning pa arbetsplatsen, de utnyttjar det om det finns eller hade utnyttjat det om mojligheten
fanns. Det finns ingen alderskategori som sérskiljer sig fran méngden (Bilaga 4, Tabell 10).
Waikar och Bradshaw (1995, s. 26) studie visar att personal dverlag ar intresserade av att
engagera sig 1 ett triningsprogram pa arbetsplatsen, vilket stimmer 6verens med vad

respondenterna och intervjupersonerna svarat.

5. Sammanfattning och slutsatser
I f6ljande kapitel presenteras en sammanfattning av studiens resultat som besvarar syftet med

hjélp av de tre fragestéllningarna; ”Hur skiljer sig arbetstagares uppfattning av vélbefinnande
i olika aldersgrupper?”, ”Vad dr ett hédlsoframjande arbete for arbetstagare och hur paverkar
det arbetstagares vilbefinnande i olika &ldrar?” och ”Hur paverkar motion arbetstagares

vilbefinnande 1 olika aldrar?”.

5.1 Alderns paverkan p3 vilbefinnande
I forsta fragestillningen undersoks hur arbetstagares uppfattning av vélbefinnande skiljer sig.

Studien visar att ett flertal olika faktorer paverkar arbetstagares vélbefinnande, exempelvis att
ha en sund livsstil, njuta av dagen eller si basala saker som tillgéng till rinnande vatten.
Vilbefinnande visade sig vara av olika betydelse for ménniskor i alla aldrar, men
intervjupersonerna i studien var alla 6verens om att vélbefinnande innefattar att; mé bra, ha en
god hélsa och vara ngjd med tillvaron, ddr omgivningen paverkar. En avvikelse &r att
aldersgrupperna over 30 dr inkluderar familjen och vénnernas vilmaende samt stabilitet i livet

i sitt vdlbefinnande, medan de yngre &ldersgrupperna frimst véardesétter sitt eget
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vélbefinnande. Enligt studien dr en vésentlig del av vilbefinnandet beroende av trivseln pa

arbetsplatsen da de som kédnner trivsel dven kdnner valbefinnande, oberoende av alder.

Studien visar att vilbefinnande dr beroende pa varje individs uppfattning av begreppet och var
dérfor inte &lders betingat. Dock visar studien att de dldre &ldersgrupperna fann trygghet och
sdkerhet som betydelsefullt for att kéinna vélbefinnande, medan de yngre &ldersgrupperna letar
mdjligheter, utveckling och variation i arbetet. Varje individs mojlighet att paverka sitt

vélbefinnande bygger frimst pd eget ansvar och livssyn.

5.2 Syn pa halsoframjande arbete och paverkan pa vilbefinnande
I andra fragestallningen undersoks vad ett hilsofrimjande arbete dr for arbetstagare och hur

det paverkar deras vilbefinnande. Hélsofrdmjande verktyg tillater individer att sjélva ta
kontroll 6ver sin hélsa, vilket mojliggdr en god arbetsmiljo. Ett hilsofrdmjande verktyg ér
exempelvis att tillhandahélla ergonomiska redskap pé arbetsplatsen. Intervjupersonerna under
40 ar fann ett hdlsofraimjande arbete viktigt for deras vilbefinnande, dar kunskap i ergonomi
var uppskattat. Intervjupersoner dver 40 ar hade inga synpunkter angdende dmnet och dess
paverkan pé vélbefinnandet. De intervjupersoner med ett aktivt arbete som fick
beslutsutrymme, hoga krav och stod fran arbetsplatsen kédnner véilbefinnande. Motivation pa
arbetsplatsen var en effekt av ett aktivt arbete. Studiens resultat visar att den storsta orsaken
till psykisk ohilsa &dr pd grund av organisationsstrukturen. Psykisk ohélsa som stress dr en
paverkande faktor till att inte kdnna vilbefinnande. En viktig del av hélsoarbetet dr en god
social interaktion och att kéinna stod pé arbetsplatsen, vilket visar sig leda till vélbefinnande i
alla dldrar. Vilbefinnande pd arbetsplatsen och i privatlivet samverkar, samtliga
intervjupersoner som kénner vilbefinnande pé arbetsplatsen anser sig d&ven har en god psykisk

och fysisk hilsa.

Aldern paverkar inte arbetstagares vilbefinnande, eftersom vilbefinnande ér av olika
betydelse for médnniskor. Studien visar att arbetsrelaterade faktorer som paverkar
vélbefinnandet dr arbetsmiljon, vilket innefattar arbetsuppgifter, mojlighet till utveckling,
trivsel och goda relationer till kollegor. Ett aktivt arbete i kombination med en god
arbetsmiljo ar ett hdlsofrimjande arbete som skapar vélbefinnande for arbetstagare, dér
arbetsstrukturen tillater eller begrénsar personalen. Ett hilsofrdmjande arbete kriaver en
helhetssyn inom foretaget dir varje del av organisationen, bade ménniskor och miljo,

integreras for att uppnd vélbefinnande. Sammanfattningsvis visar studien att ett
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hélsofrdmjande arbete skapar vdlbefinnande i alla &ldrar genom trivsel pé arbetsplatsen, goda

relationer och stdd, mojlighet att utvecklas och ett aktivt arbete.

5.3 Alder och motions paverkan p3a arbetstagares vilbefinnande
I tredje fragestillningen undersoks vilken padverkan motion och alder har pé arbetstagares

vilbefinnande. Aldern verkar vara oberoende av motions paverkan pa arbetstagares upplevda
vélbefinnande, da storre delen av respondenterna anser att motion har en positiv paverkan pa
deras vilbefinnande. Traningsglddjen &r en av anledningarna till att arbetstagare trénar,
traning utfors for att ma bra, fa energi, bli pigg och glad. Gladje och 6kad energi var de
positiva effekter som respondenterna och intervjupersonerna upplevde framst vid regelbunden
trdning. Studien visar att anledningar till att tréina skiljer sig vid aspekten géllande utseende,
dér arbetstagare under 40 ar betonade fafdnga vilket inte arbetstagare 6ver 40 ar diskuterade.
Vid avsaknad av trining madde intervjupersonerna simre bade psykiskt och fysiskt
oberoende av alder. Fysisk aktivitet uppges paverka humor, handlingsforméga och/eller
vélbefinnande positivt i alla aldrar. Tréning hjdlper arbetstagare att klara av stressfyllda
situationer da tdlamod och energiniva dkar. Motion ansags inte bara ha en tillfdllig effekt utan
upplevdes skapa fordelar dven senare i livet, exempelvis att forebygga ohélsa och skador.
Arbetstagare i fysiskt krdvande branscher ér frimst drabbade av besvir med nagon kroppsdel,
annars dr stress overvigande oberoende av alder. Nagot samband mellan &kommor och
aldersgrupper kan inte avlésas. Ett samband mellan arbetsforhdllanden och akommor ér dock
tydligt, da arbetsprestationen upplevs bli ineffektiv pa grund av &kommor. Studien visar att
arbetstagare med akommor hade utnyttjat friskvardsbidrag om de erbjudits nagra. Néstan
hélften av de som inte har &kommor utnyttjar sitt friskvardsbidrag. Arbetstagare ér
intresserade av att trdna pé arbetsplatsen da manga ser de positiva effekterna det kan generera

pa arbetsplatsen.

Alder och motion har tillsammans ingen signifikant paverkan pa arbetstagares upplevda
vélbefinnande. Motion har olika paverkan pé arbetstagares vélbefinnande och det ar
individuellt hur man upplever traningseffekterna. De faktorer som pdverkar vélbefinnandet
som kan hinforas till motionsvanor dr ett forbattrat tdlamod, mer energi och formagan att
hantera stress béttre. Arbetstagares akommor paverkar vilbefinnandet men kan lindras eller

forbattras med hjélp av motion 1 alla &ldrar.
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5.4 Slutsats
Syftet med studien var att undersdka hur individers vilbefinnande pé arbetsplatsen paverkas

av motionsvanor och ett hdlsoframjande arbete, samt hur detta varierar mellan olika
aldersgrupper. Studien visar att individers vilbefinnande péverkas pa olika sitt av
motionsvanor och hilsofrimjande arbete, men ger ingen indikation till signifikant variation
mellan aldersgrupperna. Ett starkt samband kunde urskiljas mellan motionsvanor och att
kdnna vélbefinnande. De mest forekommande effekterna av motionsvanor var gldadje och 6kad
energi. Okad tdlmodighet, handlingsférméga och energi #r effekter som motion kan generera,
vilka paverkar arbetstagares véilbefinnande. Genom motion kunde arbetstagares akommor,
som arbetsplatsen gav upphov till, lindras eller forbattras. Ett hilsofrdmjande arbete kan
paverka arbetstagares vilbefinnande positivt genom att skapa trivsel pé arbetsplatsen, goda
relationer och stdd, ge mojlighet att utvecklas och skapa ett aktivt arbete. Studien visar att
motion &r ett bra hilsofrdmjande arbete pa grund av de flera hilsoférdelar som skapas och
paverkar anstélldas vélbefinnande pa flera sitt, oavsett dlder. Motions positiva paverkan pa

anstéllda dr darfor betydelsefullt att bejaka for att skapa eller bibehalla ett vilmaende foretag.

6. Diskussion och framtida forskning
I f6ljande avsnitt sker en diskussion kring véilbefinnande, motion, hélsoframjande arbete och

alder 1 ett storre sammanhang, utifran den information som behandlats i1 analysen. Dérefter
diskuteras forslag till utformning av motion pé arbetsplatsen. Avsnittet avslutas med forslag

till framtida forskning.

6.1 Diskussion
Haélsotrenden som rader i dagens samhille 1 kombination med de dkade sjukskrivningstalen

bor i framtiden innebéra att ett hdlsofrdmjande arbete tillimpas i fler verksamheter, pa grund
av de manga fordelar som studien visat. Ett orovickande resultat som studien visar dr att
manga yngre som har akommor onskar att de hade friskvardsformaner. Arbetsvillkoren i
dessa verksamheter hindrar arbetstagarna att paverka sina akommor och det kan tolkas som
att arbetsgivarna inte virderar de ekonomiska och psykosociala kostnader som det innebér for
arbetstagarnas hélsa. Arbetstagarna bor beakta detta och erbjuda friskvardsformaner for att
undvika att unga arbetstagare far en délig start i arbetslivet, vilka kan utvecklas till storre
problem i framtiden. For att verksamheter ska dvervdga att implementera ett hdlsofrdmjande
arbete bor de ekonomiska fordelar som finns med en vdlmaende personal redovisas. Mer
forskning inom detta &mne finns men redovisas ¢j i denna studie, forslagsvis kan ett

hilsobokslut vara av relevans. D4 studiens slutsatser visar flera fordelar med motion och
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andra hélsoframjande arbeten i samtliga alderskategorier bor dessa resultat beaktas i alla typer
av verksamheter for ett vilmiende foretag. Vidare bor verksamheter gora ett hilsofrimjande

arbete till en naturlig del av organisationsutvecklingen.

Studiens resultat visar att manniskor uppfattar och tolkar vélbefinnande olika, vilket gor
begreppet komplext och svart att definiera. Eftersom begreppet vilbefinnande dr komplext
blir studiens resultat svart att utlésa exakt, ett hilsofrimjande angreppssétt pa en verksamhet
behover inte betyda att det resulterar i samma utfall i en annan verksamhet. Det ar svért att
veta vad som fungerar i olika verksamheter, eftersom det beror pa de egenskaper och

intressen som finns i en viss verksambhet.

Alder #r i studien ofta oberoende i resultaten, vilket kan hinforas till den ojimna fordelning
som finns bland respondenterna. Eftersom det ar svéart att definiera vad vélbefinnande &r och
individer vérderar sitt vilbefinnande utefter deras egenskaper, ar det inte sd underligt att lder
ir oberoende, d4 resultaten forlitar sig pa personlig preferens. Aven motion #r en friga om
uppfattning da vad man anser dr motion kan skilja sig, exempelvis kan béde crossfit och raska
promenader anses som liknande tréning i studien. Darfor kan studiens resultat tolkas bade
som att hog- och lagintensiv trining paverkar vélbefinnandet pa samma sétt. En hogintensiv
traning skulle kunna generera andra fordelar én lagintensiv trdning pa vilbefinnandet. For att
oka vilbefinnandet pé ett foretag med mycket stress kan exempelvis yoga vara 16sningen
medan arbetstagare med mycket ryggbesvir behdver bygga upp muskulaturen i ryggen genom

exempelvis styrketridning.

6.2 Forslag till utformning av motion pa arbetsplatsen
Fysisk aktivitet ansdgs av samtliga som ndgot positivt, det generar hélsofordelar bade psykiskt

och fysiskt. Eftersom fysisk aktivitet pd arbetsplatsen hade uppskattats av bade
enkitrespondenterna och intervjupersonerna kdnns det som en naturlig utveckling for
framtidens foretag. Verksamheter som virdesitter en god hélsa for sina anstéllda bor
tillhandahalla antingen grupptréning eller individuell tréning, med tanke pé de ménga positiva
aspekter som konstaterats i studien. Eftersom studien visade att traningsformen inte hade
ndgon betydelse, oberoende pa élder, kan det desto enklare motiveras for organisationer att
implementera motion pd arbetsplatsen, da de kan utforma traningen pa ett stt som lampar sig

for dem.
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6.3 Forslag till framtida forskning
Da studien dr avgréinsad till personal som arbetar 70 till 100 procent &r det intressant att veta

hur ménniskor som arbetar mindre &n sd paverkas av motion. Ménniskor i yrkeskategorier vi
inte nétt ut till eller utanfor Sveriges grinser &r intressanta att undersoka for att se om det
finns nagon skillnad 1 pdverkan av motion pd arbetsplatsen, vilket gor det till ett utmérkt
forskningsobjekt for framtida studier. Liknande studier kan goras praktiskt med hjélp av tva
testgrupper som fér trina pa arbetsplatsen respektive inte fér trana, for att kunna se om

skillnader i prestation och vilbefinnande kan identifieras fore och efter studieperioden.

7. Kritisk granskning av det egna arbetet
Da vi samlat empiri utifran ett bekvimlighetsurval sd dr &ldersgruppen snév, det dr fraimst

personer inom alderskategorin 20-29 ar som svarat pa enkéten dven om vi lyckats fa
respondenter inom alla dldrar. Enkédten lades ut pa den sociala media-kanalen Facebook med
tanke pa att tiden varit begridnsad. Vi var medvetna om att aldersspridningen eventuellt skulle
bli ojamn da de flesta av véra vidnner pa Facebook dr inom den yngre &lderskategorin. Det &r
mdjligt att resultaten blivit annorlunda om éldersspridningen hade varit jimnt fordelad, men
vért tillvigagangssatt var ett val som vi ansdg nddvindigt. Eftersom studien har en subjektiv
ansats sd har inga kroppsmaétningar gjorts. Studien bygger pa individers upplevda kénsla av
hélsa och vilbefinnande, dér tolkning och egna kénslor har tagits i beaktning. Vi har inte den
kunskap som krévs for att utfora objektiva tester pa enkdtrespondenterna och
intervjupersonerna samt att ekonomi har varit begransad. Da tolkningen av intervjuerna varit
beroende pé var uppfattning dr analysen subjektiv. Vélbefinnandet och hilsan respondenterna
och intervjupersonerna diskuterat kunde istéllet ha gjorts pa arbetsplatsen som en observation

for att f4 en mer rittvis bild av upplevelserna.

7.1 Egna reflektioner
Studiens resultat var en positiv overraskning for oss, vi blev forvédnade dver att sd minga

kénner vélbefinnande pa sin arbetsplats dd sjukskrivningarna 6kat markant samt att ingen
skillnad 1 dlder kunde finnas. Vi fann studien givande d4 den bevisar vad vi sjdlva antagit, att
motion dr nyttigt for oss och att ménniskor 1 alla &ldrar &r positivt instillda till tréning. Vi fann
det roligt att s& manga var intresserade och ville engagera sig 1 vér studie. Vi dnskar dock att

vi fatt in en storre spridning i alder for att kunna sékerstélla resultatet.

49



Kallforteckning

Artiklar och bocker
Ainsworth, BE. (2000). Compendium of physical activities: an update of activity codes and

MET intensities. Med Sci Sports Exerc. 32, 498-504.

Andersen, L. L. Mortensen, O. S. Zebis, M. K. Jensen, R. H. och Poulsen, O. M. (2011)
Effect of brief daily exercise on headache among adults—secondary analysis of a randomized

controlled trial, Scandinavian Journal of Work, Environment & Health, 37 (6), 547-550.

Antonovsky, A. (1979). Health, Stress and Coping. San Francisco: Jossey-Bass.

Antonovsky, A. (1991). Hdlsans mysterium. Koping: Natur och Kultur.

Arbetsorsakade besvdr 2014. Arbetsmiljoverket, 2014. Arbetsmiljostatistik Rapport 2014:4

Belardinelli, R. Georgiou, D. Cianci, G. Purcaro, A. (1999). Randomized, controlled trial of
long-term moderate exercise training in chronic heart failure: effects on functional capacity,

quality of life, and clinical outcome.

Bennie, J. Timperio, A. Dunstan, D. Crawford, D. Salmon, J. (2010), Environmental
correlates of physical activity in Australian workplaces, International Journal of Workplace

Health Management, 3(1), 25 —33.

Blangsted, A.K. Segaard, K. Hansen, E. A. Hannerz, H. & Sjogaard, G. (2008) One-year
randomized controlled trial with different physical-activity programs to reduce

musculoskeletal symptoms in the neck and shoulders among office workers, Scandinavian

Journal of Work, Environment & Health, 34(1), 55-65.

Booth, F., Gordon, S., Carlson, C. and Hamilton, M. (2000), Waging war on modern chronic
diseases: primary prevention through exercise biology, Journal of Applied Physiology, 88, 74-
87.

50



Brief, A. P., & Weiss, H. M. (2002). Organizational behavior: Affect in the workplace.
Annual Review of Psychology, 53.

Brommels, M. (1997). Mega moéter mini. I: Hogskoleverket, red. Likarutbildningen i Sverige
- hur bra dr den? Stockholm: Hogskoleverket, 29, s 145-158.

Brown, W.J., Burton, N.W. and Rowan, P.J. (2007) Updating the evidence on physical

activity and health in women, American Journal of Preventive Medicine, 33(5), 404-411.

Bryman, A. (2008). Samhdllsvetenskapliga metoder. Malmo: Liber.

Chu, C., Breucker, G., Harris, N., Stitzel, A., Gan, X., Gu, X. and Dwyer, S. (2000),
Health-promoting workplaces — international settings development, Health Promotion

International, 15(2), 155-167.

Cottini, E. (2012), Is your job bad for your health? Explaining differences in health at work
across gender, International Journal of Manpower, 33(3), 301 — 321.

Coulson, J.C. McKenna, J. Field, M. (2008), Exercising at work and self-reported work
performance, International Journal of Workplace Health Management, 1(3), 176 — 197.

De Zeeuw, E.L.E.J. Tak, E.C.P.M. Dusseldorp, Hendriksen, E. I.J.M. (2010). Workplace
exercise intervention to prevent depression: A pilot randomized controlled trial, Mental

Health and Physical Activity, 3, 72-77.

Diener, E. & Lucas, R. (1999). Personality and subjective well-being. Wellbeing: The
foundations of hedonic psychology. New York: Russel Sage. s 213-229.

Diener, E. Oishi, S. & Lucas, R. E. (2009) Subjective well-being: The science of happiness
and life satisfaction. I: S. J. Lopez & C. R. Snyder (Red.), Oxford handbook of positive

psykology. New York: Oxford University Press, s 187-194.

Diener, E. & Seligman, M.E.P. (2002). Very happy people. Psychological Science. 13, 81-84.

51



Downie, R. Fyfe, C. Tannahill, A. (1990). Health promotion - models and values. Oxford:
Oxford University Press.

Eriksson, K. (1984). Hdlsans ide. (2ed.) Stockholm: Almquist & Wiksell.

Folkhiilsan i Sverige. Folkhilsomyndigheten, 2014. Arsrapport 2014.

Fichna, J. Janecka, A. Costentin, J. Do Rego, JC. (2007). The endomorphin system and its
evolving neurophysiological role. Pharmacol Rev 59(1), 88—123

Forsékringskassan (2014). Anslagsbelastning och prognos for anslag inom
Forsékringskassans ansvarsomrade budgetiren 2013-2019. Publicerad: 2014-11-04.
(Forsdkringskassans rapport, Dnr 478-2014)

Gram, B. Andersen, C. Zebis, M. K. Bredahl, T. Pedersen, M. T. Mortensen, O. S. Jensen,
R. H. Andersen, L. L. och Sjegaard, G. (2014). Effect of Training Supervision on
Effectiveness of Strength Training for Reducing Neck/Shoulder Pain and Headache in Office
Workers: Cluster Randomized Controlled Trial, BioMed Research International, Hindawi

Publishing Corporation, 20/4(693013), 1-9.

Haglund, B. Pettersson, B. Finer, D. Tillgren, P. (1993). The Sundsvall Handbok - 'We Can
Do It 'From the 3rd WHO Conference on Health Promotion. Solna: Karolinska Institutet, avd.
for Socialmedicin, Landstinget i Visternorrland.

Hansson, A. (2004). Hdlsopromotion i arbetslivet. Lund: Studentlitteratur.

Hart, P. M., Wearing, A. J., & Headey, B. (1995). Police stress and well-being: Integrating
personality, coping and daily work experiences, Journal of Occupational and Organizational

Psychology, 68(2), 133—156.

Haskell, W.L., Blair, S.N. and Hill, J.O. (2009), Physical activity: health outcomes and
importance for public health policy, Preventive Medicine, 49(4), 280-282.

52



Hayden, J. A. Van Tulder, M.W. Malmivaara, A. och Koes, B.W. (2005) Exercise therapy for
treatment of non-specific low back pain, The Cochrane Database of Systematic Reviews, 3,

Article ID CD000335.

Hellstrom, O. (1993). The importance of a holistic concept of health for health care.
Examples from the clinic. Theoretical Medicine, /4, 325-342.

Hogsted, C. Bjurvald, M. Marklund, S. Palmer, E. & Theorell, T. (2004). I: Statens
folkhélsoinstitut. (red) Den hoga sjukfranvaron — sanning och konsekvens, Sandviken: Statens

folkhalsoinstitut, 2004(15).

Jex, S.M. och Heinisch, D.A. (1996), Assessing the relationship between exercise and
employee mental health: methodological considerations, in Kerr, J., Griffiths, A. and Cox, T.
(Red.), Workplace Health, Employee Fitness and Exercise, Taylor & Francis, London, s 55-
67.

Karasek, R. och Theorell, T. (1990) Healthy Work — Stress, Productivity, and the
Reconstruction of Working Life, New Y ork, Basic Books, Inc., Publishers.

Keyes, C. L. M. (1998). Social well-being. Social Psychology Quartely, 61, 121- 140.

Keyes, C. L. M. (2009). Toward a science of mental health. I: S. J. Lopez. & C. R. Snyder
(Eds.) Oxford handbok of positive pshycology, New York: Oxford University Press, s 89-95.

Kodama, S1., Saito, K., Tanaka, S., Maki, M., Yachi, Y., Asumi, M., Sugawara, A., Totsuka,
K., Shimano, H., Ohashi, Y., Yamada, N. and Sone, H. (2009), Cardiorespiratory fitness as a
quantitative predictor of all-cause mortality and cardiovascular events in healthy men and

women: a meta-analysis, Journal of American Medical Association, 301(19), 2024-2035.
Ljungblad, C. Granstrom, F. Dellve, L. Akerlind, I (2014), Workplace health promotion and

working conditions as determinants of employee health, International Journal of Workplace

Health Management, 7(2), 89 — 104.

53



Lyubomirsky, S., King, L. and Diener, E. (2005) The benefits of frequent positive affect:
Does happiness lead to success? Psychological Bulletin, 131, 803—855.

Martela, F. (2014) "Sharing Well-Being in a Work Community — Exploring Well-Being-
Generating Relational Systems", Emotions and the Organizational Fabric. Publicerad: 10 Oct

2014, 79-110.

Medin, J. och Alexanderson, K. (2000). Begreppen hdlsa och hdlsofrimjande — en

litteraturstudie. Lund: Studentlitteratur.

Morris, JA. Hardman, A. (1997). Walking to health. Sports Med. 23, 306-32.

Narici, M. Reeves, N. Morse, . Maganaris, C. (2004). Muscular adaptations to resistance

exercise in the elderly. Musculoskelet Neuronal Interact, 4, 161-4.

Nordenfelt, L. (1991). Livskvalitet och hdlsa. Teori och kritik. Falkdping: Almqvist &
Wiksell.

Nutbeam, D. (1999). The challenge to provide évidence in health promotion. Health
Promotion International, 14(2), 99-101.

Nohammer, E. Schusterschitz, C. Stummer, H. (2013), Employee perceived effects of
workplace health promotion, International Journal of Workplace Health Management, 6(1),
38 —53.

O’Keefe, J.H. Lavie, C.J. Guazzi, M. (2015). Part 1: Potential Dangers of Extreme Endurance
Exercise: How Much Is Too Much? Part 2: Screening of School-Age Athletes. Progress in
Cardiovascular Diseases, 57(4), 396—405.

Patel, R och Davidson, B. (2011). Forskningsmetodikens grunder — att planera, genomféra

och rapportera en undersokning. Lund: Studentlitteratur.

Proper, K. I. Koning, M. VanderBeek, A. J. Hildebrandt, V.H. Bosscher, R.J. och
VanMechelen, W. (2003). The effectiveness of worksite physical activity programs on

54



physical activity, physical fitness, and health, Clinical Journal of Sport Medicine, 13(2), 106—
117.

Proper, K.I., Staal, B.J., Hildebrandt, V.H., van der Beek, A.J. and van Mechelen, W. (2002),
Effectiveness of physical activity programs at worksites with respect to work-related

outcomes, Scandinavian Journal of Work, Environment and Health, 28(2), 75-84.

Rauschenbach, C., Krumm, S., Thielgen, M., Hertel, G. (2013), Age and work-related stress:
a review and meta-analysis, Journal of Managerial Psychology, 28(7), 781-804.

Robertson, I.T., Cooper, C.L. (2011). Well-being: Productivity and Happiness at Work.

Basingstoke: Palgrave Macmillan.

Ryen, A. (2004). Kvalitativ intervju - frdn vetenskapsteori till filtstudier. Malmo: Liber.

Ryff, C. D. (1989). Happiness is everything, or is it? Explorations on the meaning of
phsychological well-being. Journal of personality and social phsycology, 57, 1069-1081.

Sandelands, L. E., & Boudens, C. J. (2000). Feeling at work. In S. Fineman (Red.), Emotion

in organizations. London: Sage.

Savinainen, M. Nygard, CH. Korhonen, O. [lmarinen, J. (2004). Changes in physical capacity
among middle-aged municipal employees over 16 years. Exp Aging Res, 30, 1-22.

Schwarz, U,T. & Lindfors, P. (2006). Hdlsoprojekt: utvdrdering av projektet Minskad

sjukfranvaro med regelbunden fysisk trdining. Stockholm: Kompetensfonden, Stockholmsstad.

Snyder, C. R. Lopez, S. J. & Pedrotti, J. T. (2011). Positive Psychology. The scientific and

practical explorations of human strenghts. United States of America: Sage.

Snyder, C. R. & Shorey, H. (2004). Hope and leadership. I: G. Goethals, G.J Sorenson, &
J.M. Burns (Eds.) Encyclopedia of leadership, Thousand Oaks, CA: Sage. 673-675.

55



Stanton, R. Happell, B. och Reaburn, P. (2014). The mental health benefits of regular physical
activity, and its role in preventing future depressive illness, Dovepress - Nursing: Research

and Reviews, 2014(4), 45-53.

Statens folkhilsoinstitut. (2012). Stillasittande och ohélsa — en litteratursammanstéllning

Ostersund: Statens folkhilsoinstitut. (Rapport nr R 2012:07).

Trost, Jan. (2012). Enkdtboken. Lund: Studentlitteratur.

Trost, Jan. (2010). Kvalitativa intervjuer. Lund: Studentlitteratur.

Waikar, A.M. & Bradshaw, M.E., (1995), Exercise in the workplace? Employee preferences,
International Journal of Manpower, 16(9), 16 — 30.

Watson, K. & Baar, K. (2014). mTOR and the health benefits of exercise. Development of the
urogenital system & mTOR Signalling & Tight Junctions in Health and Disease, Seminars in
Cell and Developmental Biology, December 2014(36), 130-139.

Wahlgren, L. (2012). SPSS steg for steg. Lund: Studentlitteratur.

WHO. (1986). Ottawa charter for health promotion. Képenhamn: WHO Europe.

WHO. (1997). The Jakarta Declaration on Leading Healt Promotion into the 2 1st centry.
Health Promotion International, /2(4), 61-264.

Widerberg, K. (2002). Kvalitativ forskning i praktiken. Lund: Studentlitteratur.

Elektroniska kallor
Folkhilsomyndigheten, 2011. Rekommendationer. Tillginglig:

<http://www.folkhalsomyndigheten.se/far/rekommendationer/> [2015-05-18].

Halsa, 2015. Trdiningstrender 2015. Publicerad: 2015-02-20. Tillgénglig:
<http://www.halsa.se/Kategori/Traning/Traningstrender-2015/> [2015-04-29]

56



Internetstatistik, 2014. Artiklar — medieanvindning, sociala medier, tekniktillgang: Facebook
fvller tio dr - starkt fiste i Sverige. Tillgénglig:
<http://www.internetstatistik.se/artiklar/facebook-fyller-tio-ar> [2015-05-07]

SCB (Statistiska Centralbyran) (2015) /Statistikdatabasen/Socialforsékring/Sjukfall/Pdgaende
sjukfall efter region, kon och élder. (Senast uppdaterad 2015-01-27) Stockholm: SCB.
Tillgénglig:

<http://www.statistikdatabasen.scb.se/pxweb/sv/ssd/START _SF SF0203/PSjukfallAlder/ta
ble/tableViewLayoutl/?rxid=f0f9ee71-81e0-4a65-9ac3-f00a8795bc84> [2015-04-17]

Orvesto Konsument (2014) Tidsskrifter. Tillgdnglig: <http://www.tns-sifo.se/> [2015-08-13]

Vérdguiden, Landstinget i Varmland. (2013) Senior - Sd dldras kroppen. Tillginglig:
<http://www.1177.se/Varmland/Tema/Senior/Att-bli-aldre/Sa-aldras-kroppen/> [2015-08-04]

WHO, 2015. WHO definition of Health. Tillgénglig:
<http://www.who.int/about/definition/en/print.htmI> [2015-04-23]

Djupintervjuer
Dennis Osterlind, intervju 2015-04-22

Facundo Bianco, intervju 2015-04-22
Joakim Sorensson, intervju 2015-04-29
Marie Larsson, intervju 2015-04-27
Matilda Ostergren, intervju 2015-04-28
Robin, intervju 2015-04-22

Zenita Olsson, intervju 2015-08-07
Lillemor Johansson, intervju 2015-08-07

Bilagor
Bilaga 1: Intervjuguide

Bilaga 2: ”"Motion i arbetslivet” enkét
Bilaga 3: Enkétsvar
Bilaga 4: Korstabeller

57



Bilaga 1: Intervjuguide
1. Beritta om dig och ditt arbete. Vad gor du som X?
2. Hur mér du i kropp och sjil? (Fysiskt, Psykiskt och socialt)
a. Vad tror du det finns for anledning till det?
b. Har du en sund livsstil? Varfor/Varfor inte? a Vad innebér en sund livsstil for
dig?
c.  Har du varit sjukskriven ndgon gang? a Vill du beritta kort om det?
d. Har du nagra &kommor ifran ditt arbete? Hur har det paverkat ditt arbete?
e. Vad dr vélbefinnande for dig? a Kéanner du det pa din arbetsplats?
3. Beritta om dina motionsvanor?
a. Hur ofta motionerar du? Varfor motionerar du inte?
b.  Vad for typ av motion kor du? Har du tankar pa att borja motionera?
c.  Varfor motionerar du?
d. Kénner du ndgon effekt av din motion?
e. Fanns det ndgon period i ditt liv nir du inte motionerade? Jimforelse? Har du
tidigare motionerat?
f.  Vad tror du det finns for nackdelar/fordelar med att motionera?
4. Brukar ndgon typ av motion ske pa arbetstid idag?
a. Promenad etc. pd lunchen? Hur kénns det efterdt?
b. Nej a tror du det hade varit en god 1dé?
c. Tror du motion pa betald arbetstid hade paverkat dig pa ndgot sétt? (prestation

och vilbefinnande)

5. Kaénner du att din arbetsprestation paverkas utav dina motionsvanor?
6. Generellt, vad anser du om hélsa pé arbetsplatsen?

7. Vill du dra tillbaka intervjun?



2015-05-27 Bilaga 2: Motion i arbetslivet

Bilaga 2: Motion i arbetslivet

Vi ar tva studenter fran Lunds Universitet som skriver var kandidatuppsats i Service
Management - Health. Vi skulle uppskatta om du som arbetar 70-100% pa en arbetsplats tog
dig tiden att fylla i var enkat gallande motion i arbetslivet. Enkaten ar frivillig och anonym, vi
kommer inte anvanda denna information till mer &n var undersokning. Vanligen fyll i alla
frdgor som ombeds.

Kontaktpersoner:
Anneli Olsson, sma12aol@student.lu.se
Johanna Clarin, inf11jcl@student.lu.se

*Obligatorisk

1. Kon? *
Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Kvinna
Man

Jag ar inte bekvam med den har fragan

2. Alder? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

<20

20-29
30-39
40-49
50-59
60-69

3. Tranar du? *
Definition av traning: All slags motion, vad du anser ar traning. Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

1-2 ggr i veckan

2-3 ggr i veckan

3-4 ggri veckan

4-5 ggr i veckan

6 ggr eller mer i veckan
Nej, men jag vill bérja

Nej

https://docs.google.com/a/student.lu.se/forms/d/1L1A0cO_qzZnZ5VWQOc1bYssC1kS80HVognaRJjeVkEo/printform
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2015-05-27 Bilaga 2: Motion i arbetslivet
4. Vilken ar den framsta anledningen till att du tréanar? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

For att bli pigg/fa energi/bli glad

For att forandra min kropp (smalare, bygga muskler, starkare, mer flexibel, etc.)
Av socialt intresse

Rehabilitering

Jag tranar inte

Ovrigt:

5. Har du nagra akommor som du anser ditt arbete ger upphov till? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Ja
Nej
Vet ej

6. Vilken dr den frimsta akomman som du anser ditt arbete gett upphov till? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Stress

Besvar med nagon kroppsdel
Magbesvar

Vet g

Har inga akommor

Ovrigt:

7. Finns det maéjlighet att trana pa din arbetsplats? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Ja, det finns och jag utnyttjar det

Ja, det finns men jag utnyttjar inte det

Nej, det finns inte och det gér mig ingenting

Nej, det finns inte men jag dnskar att méjligheten fanns

Nej, det finns inte och jag ar osédker pa om jag utnyttjat det om majligheten fanns

8. Om ja pa foregaende fraga, tranar du aven pa annan anlaggning/utomhus?

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Ja, bade pa arbetsplatsen och pa annan anlaggning/utomhus

Ja, men endast pa annan anlaggning/utomhus

https://docs.google.com/a/student.lu.se/forms/d/1L1A0cO_qzZnZ5VWQOc1bYssC1kS80HVognaRJjeVkEo/printform 2/5



2015-05-27 Bilaga 2: Motion i arbetslivet

9. Om din arbetsplats erbjod grupptréaningspass efter arbetstid, hade du anvént dig av
det? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Ja

Nej

Kanske

Det finns redan och jag anvander mig av det

Det finns men jag anvander mig inte av det

Min arbetsplats erbjuder grupptraningspass under arbetstid och jag anvander det

Min arbetsplats erbjuder grupptraningspass under arbetstid, men jag anvander det
inte

10. Foredrar du individuell traning eller grupptraning? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Individuell tréning
Grupptraning
Bade individuell- och grupptraning

Jag tranar inte

11. Erbjuds friskvardsformaner pa din arbetsplats? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Ja, och jag utnyttjar det
Ja, men jag utnyttjar inte det
Nej, men jag hade utnyttjat det om det funnits

Nej, men jag hade inte utnyttjat det anda

12. Vilken ar den framsta anledningen till att du foredrar grupptraning? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Kanna samhorighet
Motiverande

Vill ha coaching
For att det ar kul

Jag foredrar inte grupptraning

Ovrigt:

https://docs.google.com/a/student.lu.se/forms/d/1L1A0cO_qzZnZ5VWQOc1bYssC1kS80HVognaRJjeVkEo/printform 3/5



2015-05-27 Bilaga 2: Motion i arbetslivet
13. Om du erbjuds friskvardsféormaner, foéljer din arbetsplats upp om du utnyttjar det?

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Ja
Nej
Vet €]

14. Vilken typ av friskvardsférmaner far du som anstalld? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Friskvardsbidrag
Ett betalt gymkort
Betalda tréaningstimmar

Far inga friskvardsformaner

Ovrigt:

15. Marker du om din tréning paverkar din arbetsprestation? *

Ifylles om du tranar. Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Ja, positivt - bade psykiskt och fysiskt
Ja, positivt - psykiskt

Ja, positivt - fysiskt

Nej, varken fysiskt eller psykiskt

Jag tranar inte

16. Vilken typ av arbete har du? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

Administrativt arbete (kontor eller liknande)

Socialt arbete (socialtjanst, hemtjanst, personlig assistent, etc.)
Produktions- eller lagerarbete

Sjukvard

Hantverksyrke (byggare, frisér, malare, etc.)

Transport

Sakerhet (bevakning, polis, vaktare, militar, etc.)

Handeln (butik eller liknande)

Restaurang (kock, diskare, servitris, bartender, etc.)

Ovrigt:

https://docs.google.com/a/student.lu.se/forms/d/1L1A0cO_qzZnZ5VWQOc1bYssC1kS80HVognaRJjeVkEo/printform 4/5
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Bilaga 2: Motion i arbetslivet

17. Trivs du pa din arbetsplats? *

Ett svarsalternativ.
Markera endast en oval.

() s
() Nej
() Vetej

18. Mailadress?

Om du ar villig att bli kontaktad av oss for en
intervju efter enkaten, vanligen lamna din
mailadress.

Tillhandahalls av

= Google Forms

5/5
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1. Kon?
a.
b.
c.

2. Alder?

Bilaga 3: Enkiitsvar

Kvinna
Man
Jag ér inte bekvdm med den hér fragan

<20

20-29
30-39
40-49
50-59
60-69

3. Trénar du?

a.
b.
C.

d.
€.

f.
g.

a.

b. For att fordndra min kropp
(Smalare, bygga muskler, starkare, mer flexibel
etc.)
c. Av socialt intresse
d. Rehabilitering
e. Jagtrédnar inte
f. Ovriga
5. Har du ndgra é&kommor som du anser att ditt arbete ger upphov till?
a. Ja
b. Nej
c. Vetgj
6. Vilken ér den frimsta &komman som du anser ditt arbete gett upphov till?
a. Stress
b. Besvir med nagon kroppsdel
c. Magbesvir
d. Vetej
€.
f.

1-2 ggr i veckan

2-3 ggr i veckan

3-4 ggr i veckan

4-5 ggr i veckan

6 ggr eller mer i veckan
Nej, men jag vill borja
Nej

Vilken ér den frimsta anledningen till att du trdnar?

For att bli pigg/fa energi/bli glad

Har inga &kommor
Ovriga

114 st
64 st
2 st

5 st
90 st
38 st
28 st
17 st
2 st

42 st
41 st
30 st
31 st
18 st
16 st
2 st

84 st

66 st
3 st
4 st
12 st
11 st

103 st
63 st
14 st

68 st
52 st
3 st
5 st
39 st
13 st

63,3%
35,6%
1,1%

2,8%
50%
21,1%
15,6%
9,4%
1,1%

23,3%
22,8%
16,7%
17,2%
10%
8,9%
1,1%

46,7%

36,7%
1,7%
2,2%
6,7%
6,1%

57,2%
35%
7,8%

37,8%
28,9%
1,7%
2,8%
21,7%
7,2%



7. Finns det mgjlighet att trana pé din arbetsplats?

a. Ja, det finns och jag utnyttjar det 22 st 12.2%
b. Ja, det finns men jag utnyttjar inte det 23 st 12.8%
c. Nej, det finns inte och det gor mig ingenting 37 st 20.6%
d. Nej, det finns inte men jag Onskar att

mdjligheten fanns 77 st 42.8%
e. Nej, det finns inte och jag &r oséker pd om

jag utnyttjat det om mdjligheten fanns 21 st 11.7%

8. Om ja pa foregdende fraga, trinar du dven pé annan anldggning/utomhus?
a. Ja, bade pd arbetsplatsen och pa annan
anldggning/utomhus 24 st 36.9 %
b. Ja, men endast pa annan anlidggning/utomhus 41 st 63.1 %

9. Om din arbetsplats erbjod grupptraningspass efter arbetstid, hade du anvént dig av
det?

a. Ja 64 st 35.6%
b. Nej 45 st 25%
c. Kanske 56 st 31.1%
d. Det finns redan och jag anvénder mig av det 6 st 3.3%
e. Det finns men jag anvénder mig inte av det 4 st 2.2%
f.  Min arbetsplats erbjuder grupptrianingspass under

arbetstid och jag anvénder det 2 st 1.1%
g. Min arbetsplats erbjuder grupptrianingspass under

arbetstid, men jag anvédnder det inte 3 st 1.7%

10. Foredrar du individuell trining eller grupptraning?

a. Individuell tréning 42 st 233 %
b. Grupptréning 40 st 222 %
c. Béde individuell och grupptraning 93 st 51.7 %
d. Jag trénar inte 5st 2.8 %
11. Erbjuds friskvirdsformaner pa din arbetsplats?
a. Ja, och jag utnyttjar det 105 st 583 %
b. Ja, men jag utnyttjar inte det 37 st 20.6 %
c. Nej, men jag hade utnyttjat det om det funnits 32 st 17.8 %
d. Nej, men jag hade inte utnyttjat det &nda 6 st 33%
12. Vilken r den frimsta anledningen till att du foredrar grupptréning?
a. Kéanna samhorighet 5st 2.8 %
b. Motiverande 68 st 37.8%
c. Vill ha coaching 24 st 133 %
d. For att det ar kul 35 st 19.4 %
e. Jag foredrar inte grupptréning 46 st 25.6 %
f. Ovriga 2 st 1.1 %
13. Om du erbjuds friskvardsférmaner, foljer din arbetsplats upp om du utnyttjar det?
a. Ja 30 st 18 %
b. Nej 83 st 49.7 %

c. Vetej 54 st 323



14. Vilken typ av friskvardsforméner fir du som anstilld?

o0 o

Friskvardsbidrag

Ett betalt gymkort

Betalda traningstimmar

Far inga friskvardsformaner
Ovriga

15. Mérker du om din tridning paverkar din arbetsprestation?

o0 o

Ja, positivt bidde psykiskt och fysiskt
Ja, positivt psykiskt

Ja, positivt fysiskt

Nej, varken fysiskt eller psykiskt
Jag trdnar inte

16. Vilken typ av arbete har du?

a.

b.

T E@ e Ao

Administrativt arbete (kontor eller liknande)
Socialt arbete

(socialtjanst, hemtjinst, personlig assistent, etc.)
Produktions- eller lagerarbete

Sjukvard

Hantverksyrke (byggare, frisor, mélare, etc.)
Transport

Sdkerhet (bevakning, polis, véiktare, militdr, etc.)
Handeln (butik eller liknande)

Restaurang (kock, diskare, servitris, bartender, etc.)
Ovriga

17. Trivs du pa din arbetsplats?

a.
b.
C.

Ja
Nej
Vet ¢j

122 st
13 st
3 st
34 st
8 st

138 st
14 st
5 st
7 st
16 st

60 st

25 st
13 st
17 st
7 st
5 st
3 st
22 st
5 st
23 st

153 st
20 st
7 st

67.8 %
72 %
1.7 %
18.9 %
4.4 %

76.7 %
7.8 %
2.8 %
39%
8.9 %

333 %

13.9 %
72 %
9.4%
39%
2.8 %
1.7 %
12.2 %
2.8 %
12.8 %

85 %
11.1 %
39%



Bilaga 4: Korstabeller

Tabell 3. Vilken éir den frimsta Akomman som du anser att ditt arbete ger upphov till * Alder * Trivs du pa din arbetsplats Crosstabulation

Alder

Trivs du pa din arbetsplats <20 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 Total
Ja Vilken ar den Stress Count 3 25 13 8 7 1 57
framsta akomman % within Alder 100,0% 34,7% 40,6% 40,0% 53,8% 50,0% 40,1%
33{”3?&?;3‘;3“ Besvar med nagon  Count 0 24 8 8 2 1 43
uppho till kroppsdel % within Alder 0,0% 33,3% 25,0% 40,0% 15,4% 50,0%| 30.3%
Magbesvar Count 0 1 2 0 0 0 3
% within Alder 0,0% 1,4% 6,3% 0,0% 0,0% 0,0% 2,1%
Vet g Count 0 2 0 0 1 0 3
% within Alder 0,0% 2,8% 0,0% 0,0% 7.7% 0,0% 2,1%
Har inga &kommor  Count 0 20 9 4 3 0 36
% within Alder 0,0% 27,8% 28,1% 20,0% 23,1% 0,0% 25,4%
Total Count 3 72 32 20 13 2 142
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0%] 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%
Nej Vilken ar den Stress Count 6 1 1 2 10
framsta akomman % within Alder 60,0% 50,0% 25,0% | 100,0% 55,6%
som du anser att Besvar med nagon  Count 2 0 2 0 4
ditt arbete ger kroppsdel % within Alder 20,0% 0,0% 50,0% 0,0% 22,2%
upphov till Vetej Count 1 0 0 0 1
% within Alder 10,0% 0,0% 0,0% 0,0% 5,6%
Har inga @&kommor  Count 1 1 1 0 3
% within Alder 10,0% 50,0% 25,0% 0,0% 16,7%
Total Count 10 2 4 2 18
% within Alder 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% 100,0%
Vetej  Vilken ar den Stress Count 1 0 0 0 1
framsta akomman % within Alder 50,0% 0,0% 0,0% 0,0% 14,3%
somduanseratt  "Besvar med nagon Count 1 1 2 1 5
ditt arbete ger kroppsdel % within Alder 50,0% | 100,0% 66,7% | 100,0% 71,4%
upphov till Vetej Count 0 0 1 0 1
% within Alder 0,0% 0,0% 33,3% 0,0% 14,3%
Total Count 2 1 3 1 7
% within Alder 100,0% |  100,0% 100,0% |  100,0% 100,0%
Total Vilken ar den Stress Count 4 31 14 9 9 1 68
framsta dkomman % within Alder 80,0% 37,3% 41,2% 33,3% 56,3% 50,0% 40,7%
zﬁf‘a‘r’gjef;zga“ Besvar med nagon  Count 1 27 8 12 3 1 52
upphov til kroppsdel % within Alder 20,0% 32,5% 23,5% 44 4% 18,8% 50,0% 31,1%
Magbesvar Count 0 1 2 0 0 0 3
% within Alder 0,0% 1,2% 5,9% 0,0% 0,0% 0,0% 1,8%
Vet g Count 0 3 0 1 1 0 5
% within Alder 0,0% 3,6% 0,0% 3,7% 6,3% 0,0% 3,0%
Har inga @&kommor  Count 0 21 10 5 3 0 39
% within Alder 0,0% 25,3% 29,4% 18,5% 18,8% 0,0% 23,4%
Total Count 5 83 34 27 16 2 167
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0%] 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%




Tabell 5. Alder * Vilken ir den frimsta anledningen till att du trinar Crosstabulation

Vilken ar den framsta anledningen till att du trénar

For att bli pigg/fa
energi/bli glad

For att forandra
min kropp
(smalare, bygga
muskler, starkare,
mer flexibel, etc.)

Av socialt intresse

Rehabilitering

Jag tranar inte

Alder <20 Count 1 2 0 0 1
% within Vilken ar den
framsta anledningen till 1,2% 3,0% 0,0% 0,0% 8,3%
att du tranar
20-29 Count 33 43 1 0 8
% within Vilken ar den
framsta anledningen till 39,3% 65,2% 33,3% 0,0% 66,7%
att du tranar
30-39 Count 20 12 2 0 2
% within Vilken ar den
framsta anledningen till 23,8% 18,2% 66,7% 0,0% 16,7%
att du tranar
40-49 Count 17 6 0 1 1
% within Vilken ar den
framsta anledningen till 20,2% 9,1% 0,0% 25,0% 8,3%
att du tranar
50-59 Count 12 3 0 2 0
% within Vilken ar den
framsta anledningen till 14,3% 4,5% 0,0% 50,0% 0,0%
att du tranar
60-69 Count 1 0 0 1 0
% within Vilken ar den
framsta anledningen till 1,2% 0,0% 0,0% 25,0% 0,0%
att du tranar
Total Count 84 66 3 4 12
% within Vilken ar den
framsta anledningen till 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

att du tranar




Tabell 6. Vilken ir den frimsta ikomman som du anser att ditt arbete ger upphov till * Alder * Vilken typ av arbete har du? Crosstabulation

Alder

Vilken typ av arbete har du? <20 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 Total
Administrativt arbete Vilken ar den framsta  Stress Count 7 6 6 5 1 25
(kontor eller liknande) ~ akomman som du % within Alder 31,8% 50,0% 46,2% 62,5% 100,0% 44,6%
gg:irpz:;i\llttﬂﬁrbete Besvar med nagon Count 6 2 6 1 0 15
kroppsdel % within Alder 27,3% 16,7% 46,2% 12,5% 0,0% 26,8%
Magbesvar Count 1 1 0 0 0 2
% within Alder 4,5% 8,3% 0,0% 0,0% 0,0% 3,6%
Vet ej Count 2 0 0 1 0 3
% within Alder 9,1% 0,0% 0,0% 12,5% 0,0% 5,4%
Har inga akommor Count 6 3 1 1 0 1
% within Alder 27,3% 25,0% 7,7% 12,5% 0,0% 19,6%
Total Count 22 12 13 8 1 56
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Socialt arbete Vilken ar den framsta  Stress Count 2 5 2 0 2 1
(socialtjanst, akomman som du % within Alder 100,0% 38,5% 50,0% 0,0% 100,0% 47,8%
hemtjénst, personlig anser att ditt_arbete Besvar med nagon Count 0 5 0 0 0 5
assistent, efc.) ger upphov il kroppsdel % within Alder 0,0% 38,5% 0,0% 0,0% 0,0% 21,7%
Magbesvar Count 0 0 1 0 0 1
% within Alder 0,0% 0,0% 25,0% 0,0% 0,0% 4,3%
Vet ej Count 0 0 0 1 0 1
% within Alder 0,0% 0,0% 0,0% 50,0% 0,0% 4,3%
Har inga akommor Count 0 3 1 1 0 5
% within Alder 0,0% 23,1% 25,0% 50,0% 0,0% 21,7%
Total Count 2 13 4 2 2 23
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Produktions- eller Vilken ar den framsta  Stress Count 1 1 0 2
lagerarbete akomman som du % within Alder 20,0% 25,0% 0,0% 16,7%
anser att ditt arbete Besvar med nagon Count 3 2 2 7
ger upphov il kroppsdel % within Alder 60,0% 50,0% 66,7% 58,3%
Har inga akommor Count 1 1 1 3
% within Alder 20,0% 25,0% 33,3% 25,0%
Total Count 5 4 3 12
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Sjukvard Vilken ar den framsta  Stress Count 3 1 1 1 6
&komman som du % within Alder 42,9% 33,3% 16,7% 100,0% 35,3%
anser att ditt arbete Besvar med nagon Count 3 0 3 0 6
ger upphov il kroppsdel % within Alder 42,9% 0,0% 50,0% 0,0% 35,3%
Har inga akommor Count 1 2 2 0 5
% within Alder 14,3% 66,7% 33,3% 0,0% 29,4%
Total Count 7 3 6 1 17
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Hantverksyrke Vilken ar den framsta  Stress Count 2 0 0 2
(byggare, frisor, akomman som du % within Alder 40,0% 0,0% 0,0% 28,6%
malare, etc.) anser att ditt_arbete Besvar med nagon Count 1 1 1 3
ger upphov il kroppsdel % within Alder 20,0% 100,0% 100,0% 42,9%
Har inga akommor Count 2 0 0 2
% within Alder 40,0% 0,0% 0,0% 28,6%
Total Count 5 1 1 7
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Transport Vilken ar den framsta  Stress Count 2 1 3
&komman som du % within Alder 66,7% 50,0% 60,0%
anser att ditt arbete Besvar med nagon Count 1 1 2
ger upphov il kroppsdel % within Alder 33,3% 50,0% 40,0%
Total Count 3 2 5
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0%
Sakerhet (bevakning,  Vilken &r den framsta  Stress Count 0 1 1
polis, vaktare, militdar, =~ dkomman som du % within Alder 0,0% 100,0% 33,3%
etc.) anser att ditt_arbete Besvar med nagon Count 1 0 1
ger upphov fill kroppsdel % within Alder 50,0% 0,0% 33,3%
Har inga akommor Count 1 0 1
% within Alder 50,0% 0,0% 33,3%
Total Count 2 1 3
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0%
Handeln (butik eller Vilken ar den framsta  Stress Count 5 0 0 5
liknande) akomman som du % within Alder 31.3% 0,0% 0,0% 25,0%
anser att ditt arbete Besvar med nagon Count 5 1 0 6
ger upphov il kroppsdel % within Alder 31,3% 33,3% 0,0% 30,0%
Har inga akommor Count 6 2 1 9
% within Alder 37,5% 66,7% 100,0% 45,0%
Total Count 16 3 1 20
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Restaurang (kock, Vilken ar den framsta  Stress Count 1 0 0 1
diskare, servitris, akomman som du % within Alder 50,0% 0,0% 0,0% 25,0%
bartender, etc.) anser att ditt_arbete Besvar med nagon Count 1 1 1 3
ger upphov til kroppsdel % within Alder 50,0% 100,0% 100,0% 75,0%
Total Count 2 1 1 4
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Total Vilken ar den framsta  Stress Count 3 25 1 7 9 1 56
akomman som du % within Alder 75,0% 34,7% 36,7% 28,0% 64,3% 50,0% 38,1%
anser att ditt arbete Besvar med nagon Count 1 25 7 12 2 1 48
ger upphov il kroppsdel % within Alder 25,0% 34,7% 23,3% 48,0% 14,3% 50,0% 32,7%
Magbesvar Count 0 1 2 0 0 0 3
% within Alder 0,0% 1,4% 6,7% 0,0% 0,0% 0,0% 2,0%
Vet ej Count 0 2 0 1 1 0 4
% within Alder 0,0% 2,8% 0,0% 4,0% 7,1% 0,0% 2,7%
Har inga akommor Count 0 19 10 5 2 0 36




Tabell 7. Har du nigra dkommor som du anser ditt arbete varit upphov till * Alder * Erbjuds friskvardfésrmaner pa din arbetsplats Crosstabulation

Alder
Erbjuds friskvardférmaner pa din arbetsplats <20 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 Total

Ja, och jag Har du nagra Ja Count 22 15 14 7 1 59
utnyttjar det akommor som du % within Alder 52,4% 51,7% 58,3% 77,8%| 100,0% 56,2%
anser ditt arbete "o Count 19 14 8 1 0 42

varit upphov till o) s 0 0 0 0 o o
% within Alder 45,2% 48,3% 33,3% 11,1% 0,0% 40,0%
Vet ej Count 1 0 2 1 0 4
% within Alder 2,4% 0,0% 8,3% 11,1% 0,0% 3,8%
Total Count 42 29 24 9 1 105
% within Alder 100,0% | 100,0% ] 100,0%| 100,0%| 100,0%]| 100,0%

Ja, men jag Har du nagra Ja Count 14 4 3 0 21
utnyttjar inte det akommor som du % within Alder 56,0% 80,0% 75,0% 0,0% 56,8%
anser ditt arbete Nej Count 9 1 1 2 13
varit upphov till % within Alder 36,0% 20,0% 25,0% 66,7% 35,1%
Vet ej Count 2 0 0 1 3
% within Alder 8,0% 0,0% 0,0% 33,3% 8,1%
Total Count 25 5 4 3 37
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0% 100,0%
Nej, men jag hade Har du nagra Ja Count 3 14 0 2 0 19
utnyttjat det om det akommor som du % within Alder 100,0% 63,6% 0,0% 50,0% 0,0% 59,4%
funnits anser ditt arbete Nej Count 0 5 1 2 0 8
varit upphov till % within Alder 0,0% 22,7% 50,0% 50,0% 0,0%| 250%
Vet ej Count 0 3 1 0 1 5
% within Alder 0,0% 13,6% 50,0% 0,0%| 100,0% 15,6%
Total Count 3 22 2 4 1 32
% within Alder 100,0% | 100,0% | 100,0% 100,0% | 100,0% | 100,0%
Nej, men jag hade Har du nagra Ja Count 1 1 1 1 4
inte utnyttjat det akommor som du % within Alder 50,0% | 100,0% 50,0% 100,0% 66,7%
anda anser ditt arbete Vet g Count 1 0 1 0 2
varit upphov till % within Alder 50,0% 0,0% 50,0% 0,0% 33,3%
Total Count 2 1 2 1 6
% within Alder 100,0% | 100,0% | 100,0% 100,0% 100,0%
Total Har du nagra Ja Count 4 51 20 17 10 1 103
akommor som du % within Alder 80,0% 56,7% 52,6% 60,7% 58,8% 50,0% 57,2%
anser ditt arbete "o Count 0 33 16 9 5 0 63

varit upphov till o) s o o 0 0 0 o o
% within Alder 0,0% 36,7% 42 1% 32,1% 29,4% 0,0% 35,0%
Vet ej Count 1 6 2 2 2 1 14
% within Alder 20,0% 6,7% 5,3% 7.1% 11,8% 50,0% 7.8%
Total Count 5 90 38 28 17 2 180
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%




Tabell 8. Om du erbjuds friskvardsférmaner, foljer din arbetsplats upp om du utnyttjar det * Alder * Har du nigra skommor som du anser ditt arbete varit
upphov till Crosstabulation

Alder
Har du nagra akommor som du anser ditt arbete varit upphov till <20 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 Total

Ja Om du erbjuds Ja Count 2 7 5 5 1 0 20
friskvardsformaner, % within Alder 50,0% 15,6% 25,0% 29,4% 11,1% 0,0%| 20,8%
foljer din Nej Count 0 18 10 9 5 1 43

arbetspla}ts upp om % within A o 0 0 o 0 o o
du utnyttar det % within Alder 0,0% 40,0% 50,0% 52,9% 55,6% | 100,0% 44,8%
Vet inte Count 2 20 5 3 3 0 33
% within Alder 50,0% 44 4% 25,0% 17,6% 33,3% 0,0% 34,4%
Total Count 4 45 20 17 9 1 96
% within Alder 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%
Nej Om du erbjuds Ja Count 5 3 1 1 10
friskvardsférmaner, % within Alder 16,7% 18,8% 11,1% 25,0% 16,9%
foljer din Nej Count 16 8 8 3 35
arbetsplats upp om % within Alder 53,3% 50,0% 88,9% 75,0% 59,3%
du utnytiardet  ~Gere Count 9 5 0 0 14
% within Alder 30,0% 31,3% 0,0% 0,0% 23,7%
Total Count 30 16 9 4 59
% within Alder 100,0% | 100,0% | 100,0%| 100,0% 100,0%
Vet gj Om du erbjuds Nej Count 0 2 0 2 1 0 5
friskvardsférmaner, % within Alder 0,0% 40,0% 0,0% | 100,0% 50,0% 0,0% 41,7%
foljer din Vet inte Count 1 3 1 0 1 1 7
et o " %within Alder | 1000% |  60,0% | 1000% |  00%| 500%| 1000%| 583%
Total Count 1 5 1 2 2 1 12
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0% | 100,0% | 100,0%| 100,0% | 100,0%
Total Om du erbjuds Ja Count 2 12 8 6 2 0 30
friskvardsformaner, % within Alder 40,0% 15,0% 21,6% 21,4% 13,3% 0,0% 18,0%
foljer din Nej Count 0 36 18 19 9 1 83

arbetspla}ts upp om % within A o o 0 0 o o o
du utnyttar det % within Alder 0,0% 45,0% 48,6% 67,9% 60,0% 50,0% 49,7%
Vet inte Count 3 32 11 3 4 1 54
% within Alder 60,0% 40,0% 29,7% 10,7% 26,7% 50,0% 32,3%
Total Count 5 80 37 28 15 2 167
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%




Tabell 9. Triinar du * Alder * Finns det mijlighet att triina pé din arbetsplats Crosstabulation

Alder

Finns det mdjlighet att trdna pa din arbetsplats <20 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 Total
Ja, det finns och jag Tranar du 1-2 ggr i veckan Count 2 3 1 1 7
utnyttjar det % within Alder 22,2% 37,5% 33,3% 50,0% 31,8%
2-3 ggri veckan Count 1 2 1 0 4
% within Alder 11,1% 25,0% 33,3% 0,0% 18,2%
3-4 ggr i veckan Count 1 2 0 0 3
% within Alder 11,1% 25,0% 0,0% 0,0% 13,6%
4-5 ggr i veckan Count 4 1 1 1 7
% within Alder 44,4% 12,5% 33,3% 50,0% 31,8%
6 ggr eller mer i veckan Count 1 0 0 0 1
% within Alder 11,1% 0,0% 0,0% 0,0% 4,5%
Total Count 9 8 3 2 22
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Ja, det finns men jag Tranar du 1-2 ggr i veckan Count 1 1 0 1 0 3
utnyttjar inte det % within Alder 100,0% 10,0% 0,0% 25,0% 0,0% 13,0%
2-3 ggr i veckan Count 0 0 2 0 0 2
% within Alder 0,0% 0,0% 33,3% 0,0% 0,0% 8,7%
3-4 ggr i veckan Count 0 3 1 0 1 5
% within Alder 0,0% 30,0% 16,7% 0,0% 50,0% 21,7%
4-5 ggr i veckan Count 0 1 2 1 1 5
% within Alder 0,0% 10,0% 33,3% 25,0% 50,0% 21,7%
6 ggr eller mer i veckan Count 0 3 1 2 0 6
% within Alder 0,0% 30,0% 16,7% 50,0% 0,0% 26,1%
Nej, men jag vill borja Count 0 2 0 0 0 2
% within Alder 0,0% 20,0% 0,0% 0,0% 0,0% 8,7%
Total Count 1 10 6 4 2 23
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Nej, det finns inte och det  Tranar du 1-2 ggr i veckan Count 0 3 2 0 1 6
gor mig ingenting % within Alder 0,0% 15,8% 28,6% 0,0% 16,7% 16.2%
2-3 ggr i veckan Count 1 2 2 0 2 7
% within Alder 100,0% 10,5% 28,6% 0,0% 33,3% 18,9%
3-4 ggr i veckan Count 0 3 1 2 2 8
% within Alder 0,0% 15,8% 14,3% 50,0% 33,3% 21,6%
4-5 ggr i veckan Count 0 2 2 1 0 5
% within Alder 0,0% 10,5% 28,6% 25,0% 0,0% 13,5%
6 ggr eller mer i veckan Count 0 4 0 0 1 5
% within Alder 0,0% 21,1% 0,0% 0,0% 16,7% 13,5%
Nej, men jag vill borja Count 0 4 0 1 0 5
% within Alder 0,0% 21,1% 0,0% 25,0% 0,0% 13,5%
Nej Count 0 1 0 0 0 1
% within Alder 0,0% 5,3% 0,0% 0,0% 0,0% 2,7%
Total Count 1 19 7 4 6 37
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Nej, det finns inte men Tranar du 1-2 ggr i veckan Count 0 8 4 5 1 1 19
jag 6nskar att méjligheten % within Alder 0,0% 20,5% 26,7% 41.7% 14,3% 100,0% 24,7%
fanns 2-3 ggri veckan Count 1 15 4 3 2 0 25
% within Alder 33,3% 38,5% 26,7% 25,0% 28,6% 0,0% 32,5%
3-4 ggr i veckan Count 0 6 2 1 2 0 11
% within Alder 0,0% 15,4% 13,3% 8,3% 28,6% 0,0% 14,3%
4-5 ggr i veckan Count 1 5 2 2 0 0 10
% within Alder 33,3% 12,8% 13,3% 16,7% 0,0% 0,0% 13,0%
6 ggr eller mer i veckan Count 0 3 1 1 0 0 5
% within Alder 0,0% 7,7% 6,7% 8,3% 0,0% 0,0% 6,5%
Nej, men jag vill borja Count 1 1 2 0 2 0 6
% within Alder 33,3% 2,6% 13,3% 0,0% 28,6% 0,0% 7,8%
Nej Count 0 1 0 0 0 0 1
% within Alder 0,0% 2,6% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,3%
Total Count 3 39 15 12 7 1 77
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Nej, det finns inte och jag  Tranar du 1-2 ggr i veckan Count 3 1 2 1 7
ar osaker pa om jag % within Alder 23,1% 50,0% 40,0% 100,0% 33,3%
utnyttjat det om 2-3 ggri veckan Count 3 0 0 0 3
méjligheten fanns % within Alder 23,1% 0.0% 0.0% 0.0% 14,3%
3-4 ggr i veckan Count 2 0 1 0 3
% within Alder 15,4% 0,0% 20,0% 0,0% 14,3%
4-5 ggr i veckan Count 3 1 0 0 4
% within Alder 23,1% 50,0% 0,0% 0,0% 19,0%
6 ggr eller mer i veckan Count 0 0 1 0 1
% within Alder 0,0% 0,0% 20,0% 0,0% 4,8%
Nej, men jag vill borja Count 2 0 1 0 3
% within Alder 15,4% 0,0% 20,0% 0,0% 14,3%
Total Count 13 2 5 1 21
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Total Tranar du 1-2 ggr i veckan Count 1 17 10 9 3 2 42
% within Alder 20,0% 18,9% 26,3% 32,1% 17,6% 100,0% 23,3%
2-3 ggr i veckan Count 2 21 10 4 4 0 41
% within Alder 40,0% 23,3% 26,3% 14,3% 23,5% 0,0% 22,8%
3-4 ggr i veckan Count 0 15 6 4 5 0 30
% within Alder 0,0% 16,7% 15,8% 14,3% 29,4% 0,0% 16,7%
4-5 ggr i veckan Count 1 15 8 5 2 0 31
% within Alder 20,0% 16,7% 21,1% 17,.9% 11,8% 0,0% 17,2%
6 ggr eller mer i veckan Count 0 11 2 4 1 0 18
% within Alder 0,0% 12,2% 5,3% 14,3% 5,9% 0,0% 10,0%
Nej, men jag vill borja Count 1 9 2 2 2 0 16
% within Alder 20,0% 10,0% 5,3% 7,1% 11,8% 0,0% 8,9%
Nej Count 0 2 0 0 0 0 2
% within Alder 0,0% 2,2% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,1%
Total Count 5 90 38 28 17 2 180
% within Alder 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%




Tabell 10. Foredrar du individuell triining eller rupptrﬁning * Alder * Trinar du Crosstabulation
Alder

Tranar du <20 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 Total
1-2 ggr i veckan Foredrar du Individuell tréning  Count 1 4 1 4 1 1 12
individuell tréning % within Alder | 100,0% | 235% | 10,0%| 444%| 333%| 500%| 286%
eller grupptraning "G ootraning Count 0 3 2 2 1 1 9
% within Alder 0,0% 176% | 200%]| 222% 33,3% 50,0% | 21,4%
Bade individuell-  Count 0 10 7 3 1 0 21
och grupptréning o, within Alder 0,0% 58,8% 70,0% 33,3% 33,3% 0,0%| 50,0%
Total Count 1 17 10 9 3 2 42
% within Alder | 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0%
2-3 ggr i veckan Foredrar du Individuell tréning  Count 1 1 3 0 1 6
individuell tréning % within Alder 50,0% 4,8% 30,0% 0,0% 25,0% 14,6%
eller grupptraning ~ Grupptraning Count 0 7 2 1 0 10
% within Alder 0,0% 33,3%| 200%| 250% 0,0% 24,4%
Bade individuell-  Count 1 13 5 3 3 25
och grupptréning % within Alder 50,0% 61,9% 50,0% 75,0% 75,0% 61,0%
Total Count 2 21 10 4 4 41
% within Alder | 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0% 100,0%
3-4 ggr i veckan Foredrar du Individuell tréning  Count 3 3 1 1 8
individuell tréning % within Alder 20,0% 50,0% 25,0% 20,0% 26,7%
eller grupptraning ~ Grupptraning Count 4 1 1 2 8
% within Alder 26,7% 16,7% |  25,0% 40,0% 26,7%
Bade individuell-  Count 8 2 2 1 13
och grupptréning % within Alder 53,3% 33,3% 50,0% 20,0% 43,3%
Jag tranar inte Count 0 0 0 1 1
% within Alder 0,0% 0,0% 0,0% 20,0% 3,3%
Total Count 15 6 4 5 30
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0% 100,0%
4-5 ggr i veckan Foredrar du Individuell tréning  Count 1 6 2 0 1 10
individuell tréning % within Alder | 100,0% 40,0% 25,0% 0,0% 50,0% 32,3%
eller grupptraning ~ Grupptraning Count 0 1 4 1 0 6
% within Alder 0,0% 6,7% 50,0% | 20,0% 0,0% 19,4%
Bade individuell-  Count 0 8 2 4 1 15
och grupptréning % within Alder 0,0% 53,3%| 25,0% 80,0% 50,0% 48,4%
Total Count 1 15 8 5 2 31
% within Alder | 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0% 100,0%
6 ggr eller mer i Foredrar du Individuell tréning  Count 2 0 0 0 2
veckan individuell tréning % within Alder 18,2% 0,0% 0,0% 0,0% 11,1%
eller grupptraning ~ Grupptraning Count 2 0 1 1 4
% within Alder 18,2% 0,0%]| 250%]| 100,0% 22,2%
Bade individuell-  Count 7 2 3 0 12
och grupptréning % within Alder 63,6% | 100,0% 75,0% 0,0% 66,7%
Total Count 11 2 4 1 18
% within Alder 100,0% | 100,0%| 100,0% | 100,0% 100,0%
Nej, men jag vill Foredrar du Individuell tréning  Count 0 2 0 0 1 3
bérja individuell tréning % within Alder 0,0% 22,2% 0,0% 0,0% 50,0% 18,8%
eller grupptraning ~ Grupptraning Count 0 1 1 0 0 2
% within Alder 0,0% 11,1% 50,0% 0,0% 0,0% 12,5%
Bade individuell-  Count 1 4 0 1 1 7
och grupptréning % within Alder | 100,0% 44,4% 0,0% 50,0% 50,0% 43,8%
Jag tranar inte Count 0 2 1 1 0 4
% within Alder 0,0% 22,2% 50,0% 50,0% 0,0% 25,0%
Total Count 1 9 2 2 2 16
% within Alder | 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%| 100,0% 100,0%
Nej Foredrar du Individuell tréning  Count 1 1
individuell tréning % within Alder 50,0% 50,0%
eller grupptraning ~ Grupptraning Count 1 1
% within Alder 50,0% 50,0%
Total Count 2 2
% within Alder 100,0% 100,0%
Total Foredrar du Individuell tréning  Count 3 19 9 5 5 1 42
individuell tréning % within Alder 60,0%| 211%| 237%| 179%| 294%| 500%| 233%
eller grupptraning "G ootraning Count 0 19 10 6 4 1 40
% within Alder 0,0% 211%|  26,3%| 214% 23,5% 50,0% | 22,2%
Bade individuell-  Count 2 50 18 16 7 0 93
och grupptréning o, within Alder 40,0% 55,6% | 47,.4% 57,1% 41,2% 0,0%| 51,7%
Jag tranar inte Count 0 2 1 1 1 0 5
% within Alder 0,0% 2,2% 2,6% 3,6% 5,9% 0,0% 2,8%
Total Count 5 90 38 28 17 2 180
% within Alder | 100,0% | 100,0%| 100,0%| 100,0%] 100,0%| 100,0%| 100,0%




