
 

Folkhälsopolitikens målområde 3: 
Arbete, arbetsförhållanden  
och arbetsmiljö  
Det övergripande målet för folkhälsopolitiken 
är att skapa samhälleliga förutsättningar för en 
god och jämlik hälsa i hela befolkningen och 
sluta de påverkbara hälsoklyftorna inom en ge-
neration. Folkhälsopolitiken har åtta målområ-
den. Målområde 3 handlar om arbete, arbets-
förhållanden och arbetsmiljö. 

För att åstadkomma en god 
och jämlik hälsa är det viktigt 
att stärka människors egna 
möjligheter till sysselsättning. 
Att sakna ett arbete, men även 
dåliga arbetsförhållanden och 
brister i arbetsmiljön är fak-
torer som bidrar till ojämlik-
het i hälsa. 

Målområde 3 innehåller följande fokusområden:  

• Att ha ett arbete 

• Goda förutsättningar för ökad anställningsbarhet 

• Goda anställnings- och arbetsförhållanden 

• En hållbar arbetsmiljö 

Att ha ett arbete 
Det finns flera förklaringar till varför det är viktigt för 
hälsan att ha ett arbete. För de flesta individer är arbetet 
den primära källan till inkomster och en god levnads-
standard, vilket i sin tur har betydelse för hälsa. Arbete 
kan också öka möjligheterna till delaktighet i samhället 
och sociala relationer till andra människor. Att bli ar-
betslös kan i sig vara en påfrestande händelse för indivi-
den och även leda till ohälsosamma levnadsvanor (1).  

Sambandet mellan arbete och hälsa går samtidigt åt båda 
hållen: Arbetslöshet påverkar hälsan negativt, men 
ohälsa ökar också risken för arbetslöshet. Arbetslöshet 
kan kopplas samman med flera olika hälsoutfall såsom 
sämre självskattad hälsa (2), olika former av psykisk 
ohälsa (3) och högre dödlighet (4). Arbetslöshetens 

längd kan därtill ha betydelse. Till exempel är risken för 
suicid högre vid långtidsarbetslöshet jämfört med kortare 
perioder av arbetslöshet (5). 

Goda förutsättningar för ökad 
anställningsbarhet 
Sambandet mellan att sakna gymnasieutbildning och ar-
betslöshet är tydligt (6). Att skapa förutsättningar för att 
få en anställning, till exempel genom utbildning eller 
omställning, är därför en viktig del i arbetet för en god 
och jämlik hälsa. Det gäller särskilt för grupper som har 
svårt att komma in på arbetsmarknaden.  

Förutom de som saknar gymnasieutbildning har personer 
med funktionsnedsättning, de över 55 år och individer 
födda utanför Europa en utsatt ställning på arbetsmark-
naden som innebär en högre risk för långvariga perioder 
av arbetslöshet (6). Unga som varken arbetar eller stude-
rar är också en grupp med sämre förutsättningar att eta-
blera sig på arbetsmarknaden. Det är vanligare med olika 
former av psykisk ohälsa bland arbetslösa ungdomar 
jämfört med jämnåriga som har ett arbete (7). 

Goda anställnings- och arbetsförhållanden 
Olika former av anställningar ger olika stor trygghet för 
arbetstagaren, vilket kan påverka hälsan. Forskning tyder 
på att en otrygg anställning kan ha negativa hälsokonse-
kvenser (8).  

En tidsbegränsad anställning är ofta ett osäkert alternativ 
jämfört med en tillsvidareanställning. Andelen med tids-
begränsade anställningar i Sverige är störst bland unga, 
utrikes födda och personer med i övrigt svag ställning på 
arbetsmarknaden, till exempel de som saknar gymnasie-
utbildning (9).  

En hållbar arbetsmiljö  
För de som har ett arbete är arbetsmiljön viktig för häl-
san. Arbetsmiljö omfattar bland annat fysiska och psyko-
sociala aspekter. Organisatoriska faktorer kan därtill på-
verka villkor och förutsättningar för att utföra arbetet. 



 

 
 
 

Ungefär var tredje sysselsatt person har upplevt hälsobe-
svär till följd av arbetet, och det är vanligare bland kvin-
nor än bland män (10). 

En god arbetsmiljö stärker hälsa och välbefinnande me-
dan en ogynnsam arbetsmiljö ökar risken för ohälsa. Ett 
exempel är kombinationen av höga krav och låg kontroll 
i arbetet, som har ett samband med flera hälsoutfall, till 
exempel ökad risk för depression (11). Även fysiska ar-
betsmiljöfaktorer som fysisk påfrestning kan påverka 
hälsan negativt (12).  

Uppföljning av målområde 3 
För målområde 3 är kärnindikatorerna:  

• Långtidsarbetslöshet 

• Unga som varken arbetar eller studerar 

• Krav-kontroll i arbetet 

• Fysisk påfrestning i arbetet 

Folkhälsomyndigheten har även tagit fram en större upp-
sättning indikatorer för att spegla samtliga fokusområden. 
Mer information om indikatorer och uppföljning av mål-
områdena finns på Folkhälsomyndighetens webbplats. 

Målområde 3 och Agenda 2030  
Målområdet Arbete, arbetsförhållanden och arbetsmiljö 
har kopplingar till Agenda 2030 och flera av de globala 
målen, inte minst det globala målet 8 om anständiga ar-
betsvillkor och ekonomisk tillväxt. Agenda 2030 betonar 
vikten av sysselsättning och anständiga arbetsvillkor för 
alla. Ett av delmålen understryker arbetstagarnas rättig-
heter och att främja en trygg och säker arbetsmiljö för 
alla arbetstagare. Det globala målet 4, god utbildning för 
alla, handlar bland annat om att främja livslångt lärande 
för alla som gynnar deltagande i arbets- och samhällsliv. 
Ett av delmålen är att öka antalet ungdomar och vuxna 
som har relevanta färdigheter, däribland tekniska färdig-
heter och yrkeskunnande, vilket har kopplingar till goda 
förutsättningar för ökad anställningsbarhet som är ett fo-
kusområde folhälsopolitikens målområde 3. 

Myndigheter inom målområdet 
Många myndigheter har ansvar för frågor som är av be-
tydelse för målområde 3. Följande myndigheter kan ha 
särskild betydelse för att stärka möjligheterna till syssel-
sättning (till exempel genom utbildning) eller arbetar för 
en god arbetsmiljö, och i förlängningen därmed även en 
god och jämlik hälsa: Arbetsförmedlingen, Arbetsmiljö-
verket, Centrala studiestödsnämnden, Folkbildningsrå-
det, Myndigheten för arbetsmiljökunskap, Myndigheten 
för yrkeshögskolan, Skolverket, Specialpedagogiska 
skolmyndigheten och Svenska ESF-rådet. Även vissa 
tvärsektoriella myndigheters arbete kan ha betydelse för 
målområdet. 
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