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Sammanfattning

Denna delrapport till LOs Arbetstidsutredning 2025 dr en
forskningsgenomgdng for att belysa effekter av férkortad arbetstid pd hdlsa,

sjukskrivning, vdlmdende och arbetsmiljd.

Att Idnga arbetsveckor dkar risken fér negativa hdlsoeffekter ér allmant kant.*
FrGgan dr om forskningen visar att det motsatta stdmmer, alltsd om kortare
arbetstid medfér positiva halsoeffekter. | den hdr genomgdngen konstaterar vi
att det finns samband mellan en arbetstidsférkortning med bibehdllen 16n och
positiva effekter pd halsa, framst eftersom kortare arbetstid resulterar i
mindre stress och férbéttrad majlighet till Gterhdmtning och béttre somn.
Kortare arbetstid bidrar till forbattringar av arbetsmiljon och tycks leda till att
risken for arbetsplatsolyckor blir mindre.

Att méta hdlsa ér komplext. Darfér anvander flera studier sig av mattet
sjalvskattad hdlsa, som har bevisat samband med sjukdom, sjukhusvistelser

och sjukfr@nvaro och kan férutséga framtida hdlsa.

Det finns i dagsldget inte tillrdcklig forskning om arbetstidsférkortningens
kortsiktiga effekter pd sjukskrivning. De f& studier som finns har ofta smé urval
vilket gor att resultaten sdllan dr statistiskt signifikanta. Att mata de
I&dngsiktiga effekterna pé sjukskrivning dr svart, men den positiva effekten pd
den sjdlvskattade hdlsan indikerar att en arbetstidsforkortning kan minska

risken for sjukskrivning pd lang sikt.

Av alla effekter som studierna undersdker dr kopplingen mellan
arbetstidsférkortning och stress mest pdtaglig. Oberoende om stressen mdts
av sjdlvskattning, urinprover eller smartklockor finns tydliga tecken pd att
kortare arbetstid minskar stress, och ddrmed gynnar hdlsa. Minskningen av
stress kan dels bero p& att exponeringstiden for stress minskar, men kan ocksé
vara en konsekvens av en bdttre arbetsmiljo.

For att uppnd positiva effekter verkar det vara av stor betydelse med en
proportionerlig minskning av arbetsbdrdan och bibehéllen 16n.

Slutsatserna i denna forskningsoversikt dr i linje med andra systematiska

Sversikter som gjorts om arbetstid och hdlsa.?

1 Se exempelvis Lee DW m.fl. (2021) samt Prodromidis (2025)
2 Se exempelvis Hanbury m.fl. (2022) samt Voglino (2021)
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Lashdnvisning

Texten redogdr fér varje studie utifrén genomférande, kontrollgrupper,
branscher, uppféljning och resultat. Det finns en ansats till att redogdra for
studierna relativt omfattande, for att hjalpa mottagaren bedéma kvaliteten i
resultaten. Majoriteten av forskningen dr peer-reviewed och publicerad i
internationella tidskrifter. Texterna har organiserats under tematiska rubriker
s& langt det varit mojligt, men eftersom madanga studier undersdker flera
tematiska omrdden Gterkopplas ibland till forskning som redogjorts fér under
tidigare avsnitt. Men varje artikels metod redogdrs for endast en gdng. Under
varje rubrik borjar framstdliningen med ny svensk forskning, kompletteras med
aldre svensk forskning och avslutas med internationella studier.
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Forskningsoversikt

Halsa

Prodromidis m.fl. (2025, p&g&ende) underséker den kausala effekten av
minskad arbetstid pd hélsa. De anvdnder en reform frdn 1920 i Sverige dé en
8-timmars arbetsdag inférdes i vissa manuella yrken (sdnkning fran 56 till 48
timmars arbetsvecka). Studien anvénder en difference-in-differences-design
och registerdata for att analysera effekter pd dédlighet, dédsorsaker och
livslangd. Reformen ledde till en femtonprocentig minskning av dédligheten,
frdmst drivet av fdrre arbetsplatsolyckor och hjart-karlsjukdomar. Livsidngden
dkade i genomsnitt med 0,6 ar, dar dldre arbetstagare upplevde de stdrsta
foérdelarna. Dessa resultat indikerar att minskad arbetstid medfor
hdlsofoérdelar, sdrskilt inom fysiskt krdvande yrken.

Schiller m.fl. (2017) &r en randomiserad interventionsstudie for att undersdka
effekterna av en tjugofem-procentig arbetstidsforkortning i Sverige.
Arbetslivsinstitutet genomférde projektet under dren 2005-2006.
Heltidsanstallda fick en reducerad arbetstid med bibehdllen 16n. Resultaten
visade forbdttrad sémnkvalitet, Idngre sémn och minskad upplevd stress hos
de som deltog i interventionen. Studien pdgick under 18 mdanader och
inkluderade deltagare fr@n olika branscher, sGsom teknik, omvardnad och
callcenters. Analyser utifrdn kdn och Glder visade ingen heterogenitet i
resultaten och inga separata effekter for olika branscher rapporterades. Dessa
resultat tyder pd att arbetstidsférkortning kan bidra till battre Gterhdmtning,
forbdattrad sémn och minskad stress (Schiller m.fl., 2017).

Akerstedt m.fl. (2001) @r en experimentell studie som undersdker effekterna av
en arbetstidsférkortning med nio timmar per arbetsvecka, vilket reducerade
arbetsdagen till sex timmar for experimentgruppen. Detta forsok genomfordes
i Sverige. Studien inkluderade fradmst kvinnliga anstdllda inom hélso- och
sjukvard samt férskolor. Arbetstidsférkortningen resulterade i férbattringar
inom flera sociala faktorer, sdmnkvalitet och mentalt valbefinnande. Den mest
framtraddande effekten var 6kad tid med familj och vanner. Bland
halsorelaterade variabler var det subjektiv somnkvalitet, mental trétthet och
hjart-/lungbesvdr som férbdttrades mest. Studien jdmforde varden fére
interventionen med matningar ett &r efter dess genomférande (Akerstedt m.fl.,
2001). Dessa resultat indikerar att arbetstidsférkortning kan ha positiva
effekter fér Gterhdmtning, fysiskt hdlsotillstdnd och mentalt valmdende.

| en studie av Olsson (1999) undersdktes effekterna bland kommunalt
anstdllda i Stockholms stad som fick en arbetstidsforkortning till sex timmars
arbetsdag med bibehdllen heltidslon. Arbetstidsférkortningen genomfordes
under tvd ars tid (1996 till 1998) och i studien ingick ett 70-tal personer som
jobbade inom hemtjdnst, forskola, gruppbostdder och dldreomsorg. Effekterna
utvdrderades |6pande under perioden med hjdlp av enkdter,
sjukfrénvarostatistik, intervjuer, observationer och medicinska tester. Utfallet
jadmfoérdes med kontrollgrupper. Resultatet visade flera positiva effekter for de
anstallda. Arbetstidsférkortning ledde till I&gre stress, som visade sig bé&de i
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enkdtsvaren och i urinprover (prolaktinnivd). Enkatsvaren visade att
somnkvaliteten forbattrades och att de som jobbade mindre fick mer tid till
hobbies och tréning. Det anses ocksa forklara varfér forsdksgruppen upplevde

en forbattrad kondition.

Sdanchez (2017) undersokte effekterna av lagstadgad arbetstidsférkortning pd
hdlsan hos anstdllda i Frankrike och Portugal. Studien analyserade
forandringar i arbetstid som skapades genom arbetsmarknadsreglering. |
Frankrike minskades den lagstadgade arbetsveckan frén 39 till 35 timmar,
medan den i Portugal minskades frén 44 till 40 timmar. Denna lagstiftning
resulterade ocksd i en faktisk minskning av arbetstiden. Studien undersdkte
hur dessa férandringar pdverkade hdlsan, med sjdlvskattad hdlsa® som matt
pd halsotillsténd.

| Frankrike hade reformen olika effekter beroende pd kdn och alder. Fér yngre
kvinnor férbdttrades hdlsan, medan yngre mdn visade en negativ hdlsoeffekt. |
Portugal fann man déremot inga signifikanta effekter pd hélsa for ndgon
grupp. Resultaten tyder pd att effekterna av lagstadgad arbetstidsférkortning
kan variera beroende pé kontext, land och demografiska grupper. De positiva
effekterna for kvinnor i Frankrike kan kopplas till forbdttrad balans mellan
arbete och privatliv, medan de negativa effekterna for mdn kan ha samband

med fordndringar i karridrmajligheter eller psykologiska faktorer.

Arbetsmiljo

Barck-Holst m.fl. har skrivit flera publicerade studier (2017, 2020, 2021) som
undersoker effekterna av ett forsék med foérkortad arbetstid inom svensk
socialtjanst.* Alla bygger pd ett experiment ddr socialsekreterare deltagit i en
18-mdnaders intervention dar arbetstiden reducerades med 25 procent till sex
timmars arbetsdag och ddr arbetsbdrdan minskades proportionerligt.
Deltagarna behdll full 16n och extra personal anstdlldes for att balansera

arbetsbordan.

En av studierna (2020) fokuserade p@ arbetslivsbalans och dterhémtning
utanfér arbetet. Intervjuer med socialsekreterare visade pd flera férbattringar
kopplade till arbetstidsforkortningen. De intervjuade socialsekreterarna fick
mer positiva kdnslor kopplade till arbetet. Flera upplevde att deras relationer
med kollegor och klienter hade férbdttrats. Intervjuerna visade ocksé att oron
dver arbetet var mindre och de flesta ansdg att risken fér utmattningssyndrom
var lagre. Kdnslorna fér att komma hem frén jobbet var mer positiva och

relationer med barnen forbdttrades.

En annan studie av Barck-Holst m.fl. (2021) anvénde samma experiment, men
mixade metoder. Studien utforskar effekterna av arbetstidsférkortning pd
stress och underséker hur socialsekreterare hanterar stressiga situationer fore

3 Sjalvskattad hdlsa dr ett etablerat matt som ofta anvénds av forskare (se t.ex. Jylhd, 2009). Det
har bevisade samband med sjukdom och dédlighet och kan férutsdga framtida hdlsa, som
sjukhusvistelser och receptbelagda Idkemedel (Yiengprugsawan m.fl. 2007). Det finns tydliga
samband mellan sjdlvskattad hdlsa och sjukfrédnvaro (Aronsson m.fl 2009).

4 Dessa studier anvdnder data som samlats in under férsoket med reducerad arbetstid som
utférdes mellan februari 2005 och november 2006 av Arbetslivsinstitutet.
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och efter arbetstidsforkortning. Studien visade att hog arbetsbelastning
kvarstod, trots arbetstidsférkortning och skapade stress- och tidskonflikter.
Arbetstidsforkortningen |6ste inte tidskonflikter som uppkommer med arbetet
och arbetsbelastningen var fortsatt hog. Men det fanns mer tid att Gterhamta
sig och fdrre antal arbetstimmar leder till mindre exponering for stress.
Socialsekreterarna hade mer tdlamod med aggressiva patienter och cheferna
var mindre irriterade. Denna minskning tillskrevs 6kade
aterhdmtningsmajligheter och minskad daglig exponering fér arbetsrelaterad
stress. Minskad arbetsbdrda och langre tid fér dterhdmtning var centrala
faktorer bakom dessa férbdttringar. Vidare I6ste arbetstidsférkortningen
tidskonflikter under fritiden, vilket innebar att socialarbetarna kunde dgna mer
tid &t vanner, hushdllsarbete, vila, trdning och barnomsorg (Barck-Holst m.fl.
2021).

Barck-Holst m.fl. (2017) anvdnder kvantitativ metod och tilldmpar flera
mdtinstrument for att underséka hur arbetstidsférkortning pdverkar stress,
sOmn, minnesproblem och negativa kdnslor. Resultaten visar att
arbetstidsforkortningen hade flera positiva effekter, inklusive férbdttringar i
sémn och sdmnkvalitet bade under arbetsdagar och helger. Minskningar i
stressnivder, negativa kdnslor, trétthet och utmattning rapporterades. Dessa
effekter tillskrevs bade I&gre arbetskrav och 6kade mdjligheter till
Adterhamtning. Studien observerade dven minskade problem med minnesfdrlust
och kognitiv belastning, férbdttringar i stéd fran chefer och minskat intrdng av
arbetet i privatlivet. Studien omfattade tre matpunkter: en baslinjemdtning
innan interventionen (februari-maj 2005) och tva uppfdljningar under
interventionens gdng (januari—februari samt november 2006). Resultaten
indikerar att effekterna hall i sig i minst ett dr.

Sammanfattningsvis indikerar resultaten i dessa tre studier att
arbetstidsférkortning, i kombination med proportionell minskning av
arbetsbelastning, kan bidra till férbattrade majligheter till dterhdamtning,
minskad risk for utbrdndhet och férbdttrad psykosocial hdlsa.

Tidigare ndmnda Schiller m.fl. (2017) visar dven minskad upplevd stress for

individer som omfattas av arbetstidsférkortning.

Lorentzon (2017) genomférde en studie pd ett dldreboende (Svartedalen) dér
personalen under en tv@darsperiod (2015-2016) minskade sin arbetstid till sex
timmar om dagen. Utfallet mdttes genom enkdter och jamférdes med ett
referensboende med liknande férutsdttningar och med 6vriga dldreboenden i
Goteborgs stad. | studien konstateras att arbetstidsférkortningen resulterade i
att antalet anstdllda som var néjda med sin stressniva férdubblades, medan

referensgruppen upplevde en halvering av samma matt.

| studien frén Stockholms stad konstateras att kvaliteten pé de anstdlldas
arbete blev bdttre (Olsson, 1999). Brukarna uppgav att de anstdllda blev

piggare och gladare av att jobba farre timmar.

Slutligen har Lee och Lee (2016) anvdnt data frén Sydkorea. Studien baserades
pd en gradvis implementering av nya arbetstidslagar till 40 timmarsvecka
mellan 2004 och 2011 pd arbetsplatser av olika storlek och branscher. Den
gradvisa férdndringen skapade ett naturligt experiment for att utvardera
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effekterna p& arbetsrelaterad hdalsa. Minskningen av arbetsveckans langd

resulterade i en minskning av arbetsplatsolyckor med cirka atta procent.

Sjukskrivning

Von Thiele Schwartz och Hasson (2012) undersokte effekterna av tvé olika
interventioner p& foretags kostnader relaterade till sjukfrdnvaro inom en stor
offentlig tandvardsorganisation i Sverige. Studien anvdnde en longitudinell
experimentell design. Interventionerna innebar att en grupp fick 2,5 timmar av
sin arbetsvecka avsatta for obligatorisk fysisk aktivitet. Den andra gruppen
reducerade sina arbetstimmar frdn 40 till 37,5 per vecka utan krav pd fysisk
aktivitet. For deltidsanstdllda reducerades timmarna proportionerligt med
6,25 procent. Referensgruppen behdll en 40-timmars arbetsvecka utan
férdndringar. Interventionerna varade i ett ar och alla deltagare behdll full 16n.
Antalet sjukdagar minskade av bdda interventionerna. Mest signifikanta
kostnadsbesparingar for sjukkostnader observerades i traningsgruppen. En
mindre, men likvdl signifikant, minskning observerades i
arbetstidsforkortningsgruppen. Gruppen med arbetstidsférkortning visade
minskad genomsnittlig sjukfrdnvaro och farre ldngvariga sjukfrénvarotillfdllien.
Sjukfr@nvaron minskade dven i referensgruppen, som dock hade lagre
sjukfr@nvaro innan interventionen. Effekten p& sjukskrivningar av
arbetstidsférkortningen blir ddrmed svar att uppskatta.

| studien frédn Stockholms stad minskade korttidsfrGnvaron med i genomsnitt
15,6 procent, i genomsnitt totalt 1,2 dagar per anstalld. P& samtliga
forsoksenheter minskade den korta sjukfrénvaron mer dn pd
referensenheterna. Aven l&ngtidsfrénvaron (> 14 dagar) minskade, dven om
resultatet inte ar statistiskt faststallt (Olsson, 1999).

| studien frén Géteborg som undersokte effekten av sex timmars arbetsdag pé
ett dldreboende minskade den totala sjukfrdnvaron fér heltidsanstallda med
4,7 procent (Lorentzon, 2017). Under samma tvddrsperiod som studien pdgick

hade sjukfrénvaron pd dvriga dldreboenden i Géteborg 8kat med 16 procent.

TABELL 1

Procentuell minskning av sjukskrivningsdagar per person

Studie Minskning av sjukdagar (i %)
Von Thiele Schwartz och 4,9 (totaleffekt, bade korta och I8nga) (minskning
Hasson (2012) dven i referensgruppen - nolleffekt beroende pa

rdknesatt.)
Olsson (1999) 15,6 (korttid, Idngtid framgadr ej)
Lorentzon (2017) 4,7 (totaleffekt, b&de korta och 1&dnga) (bor ses i

beaktande till 8kningen pd andra enheter, effekten ar
eventuellt storre.)

Tid for annat, férdelningen mellan
arbete och fritid

Barck-Holst m.fl. (2020) visar att arbetstidsférkortning bidrar till mer positiva

kdnslor infér att komma hem frén jobbet och férbéttrade relationer med ens
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barn. En minskning av arbetstiden I6ste tidskonflikter och bidrog till mer tid till
vénner, hushdllsarbete, vila, tréning och barn (Barck-Holst m.fl., 2021). Barck-
Holst m.fl. (2017) visar att en arbetstidsférkortning ér sammankopplat med

minskat intrdng av arbetet i privatlivet.

P& liknande satt visar Akerstedt m.fl. (2001) att arbetstidsférkortning ledde till
forbdttringar av flera sociala faktorer, sdmnkvalitet och mentalt vdlmdende.

Den starkaste effekten rorde tid med familj och vénner.

Sammantaget visar tidigare forskning att arbetstidsférkortning leder till
minskade konflikter mellan arbete och fritid, att arbetet mer sdllan spiller éver
pa fritiden och att relationer med vanner och familj stdrks.

| studien frén Stockholms stad visar Olsson (1999) att férsdkspersonerna i
genomsnitt lade 2,7 timmar mer i veckan p& ”tréning och hobbies”. Detta gav
hdlsoeffekter i form av férbdttrad kondition och skulle kunna forklara den
forbdattrade sémnen hos forsdksgruppen. Det fanns dven en effekt for barnen i
de anstdlldas familjer, som uppskattade att férdldrarna hade mer tid hemma.
En annan effekt som marktes var att ménnen lade mer tid p& hemarbete (2

timmar mer efter den férsta halvdrsmatningen).

| Goteborg 6kade den andel av personalen som var ndéjda med sin kondition
med 24 procent, samtidigt som referensboendets andel néjda minskade med
41 procent.

Mullens och Laurijssen (2024) genomfdrde en studie p& en organisation inom
civilsamhallet i Belgien ddr cirka 60 kvinnliga anstdllda testade en kortare
arbetsvecka under ett ar.° For heltidsanstdllda minskades arbetstiden till
maximalt 30 timmar per vecka, medan deltidsanstdllda fungerade som
kontrollgrupp, eftersom deras arbetstid inte reducerades i samma utstrdckning
och darfor inte férvantades pdverkas av insatsen. Studien undersdkte hur den
kollektiva arbetstidsférkortningen paverkade allmdnt valmdéende,
arbetsrelaterat valmd&ende och balansen mellan arbete och familj.

Data samlades in vid fem tillfallen. De tva férsta mdtningarna (2018) utgjorde
baslinjemdtningar, medan den tredje och fjarde végen (2019) genomférdes
under interventionséret. Den femte vdgen (2020) sammanfdll med Covid-19-
pandemin och exkluderades ddrfér fran analysen, som dérmed baserades pd

data frén perioden fére och under experimentet.

Arbetstidsférkortningen hade stdrst positiv inverkan pd balansen mellan
arbete och familj. Deltagarna rapporterade minskad konflikt mellan dessa
omrdden och upplevde sig ha mer fritid, vilket sdrskilt gynnade kvinnor med
stérre ansvar fér hushdllsarbete och omsorg. Effekterna pd allmant valmdende
och arbetsrelaterat valmdende var mindre framtréddande.

Ahn (2016) underséker om arbetstidsférkortning har en effekt pd
hdlsobeteenden. Studien utnyttjade fordndringar i arbetstid som skapades
genom inférandet av en 40-timmars arbetsvecka i Sydkorea. Den har dock inte
ett klassiskt experimentformat utan anvdnder fixed-effects-modellering fér att

5 Det gdller ndgon typ av péverkansorganisation, eventuellt feministisk som arbetade for att
uppnd kortare arbetsvecka och testade det sjélva.
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undersoka variationen av en stegvis implementering av lagen mellan 2004 och
2011. Studien visade att kortare arbetstid ledde till 6kad fysisk aktivitet och
minskad rokning. Det fanns en risk for 6kad alkoholkonsumtion dé
sannolikheten att delta i socialt drickande 6kade. Ddremot pdverkades inte

vanor som frekvent eller daglig alkoholkonsumtion.
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