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SAMMANFATTNING

Covid-19 ar 6verrepresenterad i flera yrkesgrupper utanfor den uppméarksammade vard- och
omsorgssektorn. Dessa mindre uppmarksammade yrken kénnetecknas av lag l6n, laga
utbildningskrav och en hdg andel utlandsfédda arbetare. Men trots en noterbart hdgre
forekomst av smitta saknas kunskap om yrkesspecifika smittrisker och om livsvillkor inom
denna grupp eller att vara utlandsfodd, bidrar till 6kade risker. Sadana kunskapsluckor
forsvarar preventiva insatser och riskerar att grupper i samhallet som redan kannetecknas av
samre hélsa blir sarskilt utsatta vid pandemier.

Syftet med den hér studien ar att undersoka arbetsfaktorer och livsvillkor som kan utgéra
smittrisker for covid-19 bland utlandsfodda personer i yrken utanfor vard- och
omsorgssektorn, dar man noterat en hog forekomst av covid-19. Baserat pa tidigare studier
har vi valt att titta narmare pa taxiforare, buss- och sparvagnsforare, pizzabagare, stadare och
fastighetsskotare. Data samlades in genom semi-strukturerade intervjuer, vilket innebar att
alla fragor utgick fran en intervjumall, men med 6ppna fragor vilket mojliggjorde att
deltagarna fritt kunde beskriva sin situation. Samtliga intervjuer transkriberades och innehallet
analyserades utifran en metod baserad pa systematisk textkondensering.

Elva personer intervjuades, varav tio var méan, med Syrien, Turkiet, Somalia, Irak och
Palestina som ursprungslander. Studiens initiala fokus var yrkesrisker och
levnadsforhallanden, men det framgick snabbt att aspekter av tillgang till anpassad
information ocksa var av betydelse. De tva dvergripande huvudtemana mynnade darmed ut i:
”Smittrisker i arbetet” och ”Otillréckligt anpassad information”. Under huvudtemat
Smittrisker i arbetet” identifierade vi foljande delteman: Smittade ytor, Brist pa
skyddsutrustning, Néra sociala kontakter, Bristande sakerhetskultur och Ekonomiska
svarigheter till sjukskrivning. Inom huvudtemat Otillrackligt anpassad information” framstod
delteman: Ej sprakligt anpassad, Bristande kdnnedom om andra typer av informationskanaler,
Skapar ej tillit och Bristande kdnnedom om specifika skyddsbehov.

Aven om vara teman spanner 6ver flera dimensioner dterkommer strukturella faktorer
relaterade till arbetsforhallanden, utsatthet och bristande livskontroll, som minskar
mojligheter att skydda sig for smitta. DA var studie baserats pa ett litet antal personer har
resultaten begrénsad 6verforbarhet, men kan utgora ett underlag till stérre och fordjupade
studier och bidra med férslag till anpassat stod till grupper med sérskilda behov.
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INLEDNING

Covid-19 orsakas av ett RNA-virus (SARS-CoV-2), som under 2020 hade en pandemisk
spridning, vilket resulterat i hoga sjuktal och 6verdddlighet vérlden 6ver [1-3]. Enligt
offentlig statistik fran Folkhalsomyndigheten har dver en miljon fall bekréftats, runt 7,800
personer behovt intensivvard och mer dn 14,700 avlidit till foljd av covid-19 i Sverige (t.0.m.
september 2021). Internationella studier har samstammigt visat att utéver hog alder och
manligt kon, sa utgér markorer for en lag socioekonomisk position (kort utbildning eller lag
inkomst) eller att tillhora en etnisk minoritet [4-7] en forhojd risk for smitta, svar sjukdom och
dod i covid-19. Den 6kade risken aterspeglas dven i Sverige [7], dar en Stockholmsbaserad
registerstudie visat att 1ag inkomst eller kort utbildning innebar en runt férdubblad risk for
dod i covid-19, dven nar man tar hansyn till kon, alder, fodelseland, bostadsomrade,
utbildning och yrke. Dérutdver utgor att vara utlandsfédd den storsta sociodemografiska
riskfaktorn for dodlighet i covid-19, dér vissa invandrargrupper har varit sarskilt drabbade,
foretradesvis personer fran Somalia, Libanon, Syrien och Turkiet [7].

Arbete som riskfaktor

Storre risker for allvarlig sjukdom och déd i covid-19 bland personer som tillhér lagre
socioekonomiska strata beror delvis pa hogre forekomst av medicinska riskfaktorer som hjart-
karlsjukdom och diabetes, men sannolikt ocksa pa en hogre risk for att bli exponerad for
smitta. Sjukdomen Gverfors framfor allt genom droppar i nysning, hosta eller tal, och néra
fysisk kontakt med andra ménniskor ar darfor avgérande i smittspridningen. Bland den
arbetande befolkningen utgdr arbetet en dominerande kélla till sociala kontakter [8]. | detta
avseende finns det betydande ojamlikheter i valfrihet, da personer inom lagloneyrken i regel
inte kan arbeta hemifran, har svarare att undvika sociala kontakter eller har en begransad
ekonomi som farsvarar sjukskrivning [9, 10].

Nar Folkhalsomyndigheten i mars 2020 konstaterade att covid-19 natt samhallsspridning,
identifierades flera riskyrken med manga och fysiskt nara kontakter med andra, potentiellt
smittade, manniskor. De uppméarksammade yrkena forekom framst inom sjuk- och
omvardnadssektorn dar anstallda p.g.a. arbetets utformning och samhallsbarande funktioner,
varken kunde stanna hemma eller undvika kontakt med potentiellt smittade personer. Det
finns ocksa andra yrken med frekventa och fysiskt nara sociala kontakter, som inte har varit
patankta som riskyrken och darfor, eventuellt, inte har forsetts med systematiska
skyddsatgarder. | tva svenska studier fran varen 2020, aterfanns hogst smittorisk (bekraftad
covid-19 diagnos) bland taxiforare, pizzabagare, och buss- och sparvagnsforare [11, 12].
Andra yrken med hdga antal fall var fastighetsskotare och stadare. Flera gemensamma
karaktaristika aterfinnes bland dessa yrken - 1&g 16n, laga utbildningskrav och hog andel
utlandsfodda personer inom yrket: pizzabagare (79%), stadare (57%), kollektivtrafikforare
(48%) och taxiforare (47%) [13].

Genom en parallellt I6pande studie om konsekvenser av covid-19 i Sverige (forskningsledare
Annika Rosengren), har projektgruppen bakom foreliggande rapport tillgang till ett nationellt
registerutdrag 6ver Sveriges befolkning. Med sadana data har vi kunnat se att taxichaufforer,
stadare och buss- och sparvagnschauffor, till och med februari 2021, fortfarande utgjorde
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hogriskyrken for diagnos och sjukhus-/IVA-vard i covid-19. Férekomst av bekraftad diagnos
skiljde sig mellan varen och hosten 2020, vilket troligen beror pa att mojligheterna for
allmanheten att testa sig var starkt begransade under varen 2020. Daremot var forekomsten av
sjukhusvardade fall likartad 6ver tid, vilket indikerar att yrkesspecifika smittrisker har
kvarstatt, trots allmant 6kad kunskap om smittvagar. Gemensamt for dessa yrken ar att de
innebar manga sociala kontakter och har en hog andel utlandsfodda arbetare, vilka redan har
en sémre hélsa och kortare medellivslangd &n majoritetsbefolkningen [14]. Mot denna
bakgrund besl6t vi att underséka smittrisker for covid-19 bland personer som arbetar som
taxiforare, buss- och sparvagnsforare, pizzabagare, fastighetsskotare och stadare.

Potentiella arbetsrelaterade smittrisker

Baserat pa existerande kunskap kan man gora en del antaganden. Bade taxichaufforer och
kollektivtrafikforare kan méta manga manniskor 6ver en arbetsdag, som vistas i ett
gemensamt slutet utrymme, med 6kad risk for aerosol-droppsmitta, och som kan sta nara for
att 6verrosta buller [15]. Taxichaufforer utfor flygplatskérningar, vilket 6kar risken for
exponering av utlandssmittade personer, och fardtjanstuppdrag med nara kontakt med kunder
som man hjalper till och fran taxibilen. Pizzabagare har korta, men manga kundkontakter och
saknar ofta skyddande plexiglas vid kassan da narhet till pizzaugnen skulle gora utrymmet for
varmt. Fastighetsskotare och stadare ror sig 6ver stora omraden och kan darfor inte satta upp
barriarer eller sanera arbetsytor, och kan méta manga manniskor i de lokaler som ska servas.
Inom vissa av vara utvalda yrken har specifika skyddsinsatser vidtagits. | bussar och
sparvagnar har man sparrat av omradet runt férarkuren och stangt framdorren. | manga
taxibilar har en plexiglasskiva mellan forar- och passagerarsatet installerats. Daremot har inga
kénda storre insatser har utforts bland pizzabagare, fastighetsskotare eller stadare.
Fastighetsskotare och stadare ar ofta anstéllda inom storre foretag, och skyddsatgarder ar
darmed beroende av arbetsgivarens kunskaper om smittrisker, ekonomiska resurser och
installning till sékerhet i arbetsmiljon. Stadbranschen ar t.ex. kand for att, dverlag,
kénnetecknas av bristande systematiskt arbetsmiljoarbete [16].

Inom manga potentiella riskyrken ar dessutom mojligheter till hemarbete eller flextid sma,
vilket ytterligare 6kar risker for smittexponering vid férd till jobbet, potentiellt under
rusningstrafik. I USA har man t.ex. visat att kommunalt fardsétt under covid-19 krisen
minskade kraftigt bland personer med lang utbildning/hég inkomst, men knappt alls bland
personer med kort utbildning/lag inkomst [17]. En Stockholmsbaserad registerstudie
bekraftade att arbetare som kunde jobba hemifran minst 50 % av sin arbetstid, 16pte
signifikant mindre risk for slutenvard i covid-19 [7]. Arbete inom ett lagloneyrke ar ocksa
forknippat med att bo i ett hushall med knappa ekonomiska resurser. Om ett sadant hushall
redan har svarigheter att klara basala utgifter, kan forlust av inkomst som en sjukskrivning
eller vantetid pa bekraftat provsvar (1-4 dagar) innebr, leda till en 6kad risk for sjuknarvaro
[18]. Staten har gatt in med olika insatser for att motverka sadana ojamlikheter, sdsom slopad
karensdag, men det ar osékert om detta har hjélpt hushallen med lagst inkomst.

Overlappande livsvillkor och aspekter av att vara utlandsfodd

Den Okade risken for covid-19 kan darmed vara en foljd av bade arbetsfaktorer och livsvillkor
som ar vanligare for personer inom dessa yrken. D& manga hogriskyrken innehas av en stor

3|Sida



andel utlandsfodda, finns det sannolikt aven dimensioner som ar relaterade till en utlandsk
bakgrund. Flera studieresultat fran USA, som kan ha baring aven for svenska forhallanden,
visar att utrikesfodda arbetare i betydligt mindre utstrackning staller krav, rapporterar
arbetsolyckor eller forsoker forbattra sin arbetsmiljo [19].

En anledning ar en radsla for att forlora sitt jobb, men orsaker kan ocksa harledas till
sprakbarriarer och brist pa sociala natverk, vilket innebar en forsamrad tillgang till
informationskallor och kunskap avseende sakerhet och rattigheter. Sadana processer ingar i ett
koncept som kallas "héalsolitteracitet". Detta koncept speglar individers formaga att
inforskaffa och utvardera information, men ocksa organisationers formaga att anpassa stod for
att skapa halsoframjande beteende [20]. Pa en grundlaggande niva handlar det om adekvata
sprakkunskaper. Mer komplexa funktioner speglar en formaga att inférskaffa och applicera
information for att skydda och forbéttra sin halsa. Lag halsolitteracitet har forknippats med
risk for felaktig anvandning av lakemedel och en 6vergripande sémre halsa [21]. En
utgangspunkt i koncept ar ocksa individers mojligheter till att vara aktiva samarbetspartners i
val av atgarder och i beslut som fattas. | detta avseende finns en viktig aspekt av behov av
Iyhordhet fran de organisationer som skapar information och atgarder, t.ex. arbetsgivare och
myndigheters, dar dialog med de personer, till vilka informationen ska anpassas till, &r
avgorande.

Ytterligare en patalad dimension, som genom historien varit férknippad med smittspridning,
ar trangboddhet. Enligt Eurostat kan ca 10 % av den svenska befolkningen anses som
trangbodda [22], vilket ar vanligare i socioekonomiskt utsatta omradena med en hog andel
utlandsfodda [23, 24]. | sadana omraden finns det ofta ocksa en hogre forekomst av personer
som inte &r folkbokforda, vilket innebar att trangboddheten i vissa omraden i realiteten ar
langt storre an vad som mats via officiella register. Om flera personer i trangbodda hushall &ar
verksamma inom yrken med hdg risk for smittexponering, finns det en stor risk for ett
cirkulart spridningsmonster mellan arbete och hemmiljo.

Sammanfattningsvis, det finns manga yrkesgrupper som genom bade sitt arbete och sina
livsvillkor har en dkad risk for att exponeras for smitta av COVID-19. De dvergripande
faktorerna har ofta uppmarksammats, medan de yrkesspecifika smittriskerna i samverkan med
effekter av levnadsforhallanden ar relativt okanda. Pandemin kan forstarka redan existerande
ojamlikheter i halsa, om inte sadana riskfaktorer och mojligheter att férebygga smitta
kartlaggs. Syftet med den hér studien ar att undersdka arbetsrelaterade och narliggande sociala
riskfaktorer for covid-19 bland utlandsfodda personer i yrken utanfor sjukvard- och
omsorgssektorn med hog forekomst av covid-19. Baserat pa tidigare studier har vi valt att
undersoka forhallandena for personer som arbetar som taxichaufforer, buss- och
sparvagnsforare, pizzabagare, stadare och fastighetsskotare.

METOD

Rekrytering och datainsamling

For att fanga yrkesspecifik kunskap om riskmoment och skyddsatgarder, samt livsvillkor som
kan vara relevanta for dkad risk for smittexponering, utférdes semi-strukturerade intervjuer
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bland utlandsfodd personal inom de utvalda yrkena. | manga studier pa befolkningsniva finns
ett systematiskt bortfall dar personer med kort utbildning eller etniska minoriteter i storre
utstréackning tenderar att inte delta [25]. Av denna anledning har vi rekryterat deltagare via ett
bekvamlighetsurval, vilket h&r innebar rekrytering med hjélp av existerande sociala natverk
via: 1) kollegor vid Arbets- och miljémedicin, Sahlgrenska universitetssjukhuset 2) Juhaina
Swaid, halsoguide vid Halsoteket Ostra Goteborg
(https://goteborg.se/wps/portal/enhetssida/halsoteket-ostra-goteborg). En halsoguide &r en
person som har kunskap om levnadsvanors betydelse for halsa, och sprider information och
samtalar om vad individer kan gora sjélv for att fa en battre halsa. En del av deras uppdrag ar
ocksa att, genom stora sociala natverk, se till att alla har tillgang till ssmma information och
att skapa delaktighet och langsiktigt fortroende for ett halsoframjande arbete.

Intervjuerna genomfordes enligt semi-strukturerad metodik, d.v.s. alla fragor utgick fran en
standard intervjumall, men med 6ppna fragor for att deltagarna fritt skulle kunna beskriva sin
situation. Efter elva deltagare borjade vi uppna repetitivt innehall, och rekryteringen avbrots.
Intervjumallens frageomraden om risker och skyddsatgarder i yrket utgick fran
Arbetsmiljoverkets foreskrifter och allmanna rad om smittrisker (AFS 2018:4) [26]:
smittrisker (arbetsmoment @mnen/ytor), forebyggande atgarder (undvika smitt-ytor,
mojligheter till de-kontaminering), och om arbetsgivaren dokumenterar risksituationer och
tillhandahaller relevant utbildning.

Exempel pa intervjufragor:
Smittrisker (arbetsmoment &mnen/ytor):
e Innebar ditt arbete att du tar i samma material eller foremal som manga andra? T.ex.
arbetsbank, verktyg, dorrhandtag mm.
e Hur ofta innebér sociala kontakter i ditt arbete att andra star nara dig och pratar?
Forebyggande atgarder (undvika smitt-ytor, mojligheter till de-kontaminering):
e Vilka metoder har ni tagit till for att skydda er fran smittspridning?
e Har ni anvant: Visir / Plexiglas (var?) / Utékad rengéring av olika ytor / Okad anvdndning av
handsprit?
e Har det funnits uttalade instruktioner att halla fysiskt avstand till andra personer
Om arbetsgivaren dokumenterar risksituationer och tillhandahaller relevant utbildning:
e Har din arbetsgivare dokumenterat smittrisker, eller om nagon drabbats av covid-19, forsokt
spara smittvagar?

Vi stéllde dven fragor om livsvillkor, som kan tankas vara relevanta for dessa gruppers 6kade
risk for covid-19 och undersokte foljande aspekter:

e Begransad ekonomi och dess paverkat till méjligheter till sjukskrivning

e Fardsatt till jobbet och vilken tid pa dygnet detta vanligen sker

e Typ av bostad, storlek pa bostad och vilka personer som man delar bostad med

e  Hur har man skaffat information om covid-19

e Oppen fraga vad man tror orsakar spridning av covid-19

e Oppen fraga om forslag till hur man kan foérbattra skyddsatgirder mot smittspridning

En intervju utférdes av Mia Soderberg (MS), nio intervjuer av Juhaina Swaid (JS), och en
intervju av MS och JS tillsammans. Ingen av respondenterna hade svenska som modersmal,
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men sex av intervjuerna utfordes dnda pa svenska. Utav dessa sex intervjuer utfordes fyra av
JS, vilket innebar en intervjusituation dar spraket varken var intervjuarens eller respondentens
modersmal. Med detta i atanke gick JS igenom transkriberingen av dessa fyra intervjuer och
lade till noteringar for att fortydliga aspekter som eventuellt inte framtrader i en
transkribering. Fem av intervjuerna gjordes pa arabiska av JS, och dessa intervjuer utfordes
darmed pa bade deltagarnas och JS modersmal. De intervjuer som utfordes pa arabiska
oversattes till svenska av en certifierad tolk, och samtliga elva intervjuer transkriberades
darefter. Aven de intervjuer som gjordes pé arabiska gick JS igenom i efterhand for att
kontrollera att dverséttning och transkribering korresponderade med hennes uppfattning av
den information som framkom under intervjun.

Darefter gjordes en innehallsanalys enligt systematisk textkondensering inspirerad av
Malterud [27], en metod som ar utmarks av att man uppmarksammar deltagarnas erfarenheter
och perspektiv och forsoker forsta underliggande processer. Rapportens forste forfattare (MS)
laste samtliga intervjuer upprepade ganger for att skapa en helhetsbild och identifierade
darefter meningsbarande information, som kodades och grupperades utefter olika teman.
Dessa teman visualiserades genom en “’karta” av urklipp med grupperade, sammanhdrande
citat. Kartan presenterades for JS for diskussion huruvida JS upplevde att innehall och
kategorisering, korresponderade med hennes uppfattning av teman fran intervjuerna.
Resultaten fran bearbetning av MS och JS diskuterades darefter i studiens projektgrupp,
kondenserades och mynnade ut i huvudteman och underliggande delteman.

RESULTAT

Allt som allt intervjuades elva personer i 30-50 ars alder, varav nastan alla var man (n=10).
En intervju fick avbrytas i fortid pa grund av tidsbrist. Vi stravade efter en jamn fordelning
mellan olika yrken, men pizzabagarna var 6verrepresenterade (4 personer), enbart en
deltagare var kollektivtrafikforare och studiens tva stadare, var bada sjukhusstadare.
Darut6ver arbetade tva personer som fastighetsskatare och tva personer som taxichauffor.
Deltagarnas ursprungsléander var Turkiet (2 personer), Syrien (4 personer), Irak (2 personer),
Palestina (2 personer) och Somalia (1 person). De flesta bodde tillsammans med sin
maka/make och hemmavarande barn. Inga av deltagarna rapporterade boende i
flergenerationsboende med egna eller partnerns foraldrar. Initialt fokus i studien var att
kartlagga yrkesfaktorer och bidragande levnadsforhallanden som smittrisker for covid-19,
men det framgick snabbt att olika aspekter av informationsspridning verkade vara
betydelsefulla. Overgripande huvudteman har d4rfor ssmmanfattats ssom ~Smittrisker i
arbetet” och ”Otillrdckligt anpassad information”.

Smittrisker i arbetet

Under huvudtemat ”Smittrisker i arbetet” framgick foljande underliggande teman: Smittade
ytor, Brist pa skyddsutrustning, Nara sociala kontakter, Bristande sékerhetskultur och
Ekonomiska svarigheter till sjukskrivning (figur 1). Det fanns betydande skillnader mellan
deltagare som var egenforetagare och de som var anstéllda i foretag géllande aspekter sasom
kontrollmaojligheter dver sin arbetsmiljo eller tillgang till resurser, vilket paverkade
mojligheterna till ett sakert arbetssatt.
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Figur 1. Smittrisker i arbetet

SMITTRISKER | ARBETET
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sjukskrivning

Anstallda Arbetsgivare
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*Delar verktyg
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Samtliga deltagare var val medvetna om att covid-19 kan smittas via orena ytor och var
mycket noggranna med rengdring av ytor, sasom arbetsbankar, handtag, betalapparater eller
gemensamma verktyg. Man var ocksa noga med ha lattillganglig handsprit bade for personal
och eventuella kunder, vilket anvéndes for att rengdra hander och sanera ytor.

(Pizzabagare) ”Handtaget till kylen. Ocksa pa terminalen som man knappar in siffrorna. Allt
sprayar man med handsprit.”

(Taxiforare): "Jag gor rent sjilv... medel som gor rent stolarna och handtagen, handtagen
pa dorrarna och allting. Jag skoter det har liksom 100 procent... Kanske fyra ganger per
dag ... Tvétta handerna och handspritar tjugo ganger om dagen. ”

For en del var det svart att undvika vissa kontaminerade ytor, t.ex. hade taxichaufforer svart
att kontinuerligt rengora betalterminalen som de sjélva och kunder frekvent berér. Annu
svarare forefoll det for stadare att rengdra ytor och verktyg. Detta ar sa klart relativt yrkets
syfte, men dven tidsbrist, att man ror sig ver stora omraden, och delar verktyg och lokaler
med manga personer, vilket respondenterna tyckte 6kade kontakten med kontaminerade ytor.
(Stadare) Vi dr fem personal och vi anvéinder samma material varje dag... Vi brukar ta
hand om (kommentar: gor rent) vara material, grejer och maskiner en gang i veckan. ”
(Stadare) “Det ar olika smutsiga platser, vi gar runt nastan varje dag och har olika
uppgifter under jobbet. Och pa varje stalle finns olika personer.. Néstan 40 personer”
(kommentar: pa en och samma plats kan upp till 40 personer vistas)

Avseende pristande skyddsutrustning kunde egenfdretagarna lattare kontrollera sin
arbetsmilj6 eftersom de sjalva bestdmde 6ver skyddsrutiner och ink6p av skyddsutrustning.
Minst tillgang till skyddsutrustning hade stadare, som var beroende av arbetsgivarens vilja att
investera i skyddande material. Taxichaufférerna, stddarna och bussféraren i studien
rapporterade att en del skyddsatgarderna kom forhallandevis sent i forhallande till
genomslaget av covid-19.

(Taxiforare) “Plexiglas installerades i bilarna forst efter tio manader fran Corona bérjade.”
(Bussforare) "De borjade med det i juli manad.” (kommentar: juli 2020)

(Stadare) Vi fick munskydd sista tiden... dom skaffade nya regler for oss att vi maste skaffa
munskydd.” (kommentar: stidpersonalen fick munskydd i oktober 2020)

Nastan alla deltagare hade manga sociala kontakter, bade med kollegor savél som med andra
personer. Nar det géller kollegor tyckte de flesta det gick bra att halla avstand och att alla var
overens om att sakerhet var viktigt. Detta tog sig uttryck i att man jobbade med avstand, satt
hogst fyra personer tillsammans vid lunch och vande bort huvudet nér man pratade med
varandra pa nara hall. Endast sjukhusstadarna upplevde att det var svart att halla avstand till
andra kollegor eftersom man jobbade i tranga utrymmen. Da manga kollegor var fran olika
ursprungslander fick man ocksé ofta dra ner ansiktsmasken for att kommunicera med
kroppssprak nar ord inte rackte till. Dartill bytte man om i sma omkladningsrum eller hade
schemalagd lunch i ett trangt lunchrum samtidigt som manga andra.

(Stadare) »Ja, det &r reglerna, att vi maste halla avstand men pa vart jobb det funkar inte pa
grund av att vi jobbar samarbetar tillsammans. Vi maste ta, vara nara och kommunicera pa
jobbet och vad skulle vi gora... Vi kan inte halla avstind.”

(Stadare) ” Ibland jobbar vi fem stycken... plus den personalen som varit pa plats dér, ibland
ar de mellan tio till tjugo.”
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Bland personer som inte var kollegor traffade respondenterna framst kunder och
restauranggaster, men ocksa grossister och personer som vistades i lokaler som man servade.
Studiens busschauffor traffade i princip inga passagerare pa nara hall sedan avsparrningar runt
forarekuren gt rum. De flesta, speciellt de som &gde sina egna foretag, tyckte att det gick bra
att halla avstand till personer utdver kollegor, som man regelbundet métte i sitt arbete.
Noterbart skiljde sig bade taxichaufférerna och stadarna mot 6vriga respondenter, dven
avseende detta tema. FOrutom att man som taxiforare sitter i ett trangt utrymme tillsammans
med manga andra personer éver en dag, kan taxichaufforer genomga en utbildning som
kvalificerar dem till att kora fardtjanstuppdrag. Manga fardtjanstkunder har nagon form av
funktionsnedséttning, vilket innebdr fysisk néra kontakt med flera personer som man hjalper
in och ur taxibilen.

(Taxiforare) ”Om personen behdver hjdlp sd... har munskydd pa mig och jag hjdlper till...
sctter bilbdlte... om en gamling inte kan gd, haller jag handen.”

(Taxiforare): ”Nar vi bokas, star det i detalj att vi maste upp till lagenheten for att ta ner
kunden till bilen, det flesta ar aldre, de behdver hjalp fran lagenhetsdorren till bildorren.”

Aven sjukhusstadarna rapporterade situationer dar det var svart att undvika kontakt med andra
personer. Manga av dessa kan anses som oberakneliga interaktioner, da det galler sociala
situationer som inte ar en del av arbetets karnuppgifter. Sadana interaktioner bestod av mote
med personal vars kontor man stddade, men dven patienter som behdver hjalp och som
stadarna tyckte det var svart att saga nej till.

(Stadare) “Alltid nar jag kommer ... likaren vill sitta kvar. Han gar inte ut.”

(Stadare) De ar valdigt sjuka. Ibland fragar de: Kan du hamta (det) at mig? (Intervjuare:
kommer ni néra patienter?) ”Vildigt ndra... Om de dr vildigt gamla, om de inte ser
knapparna, visar vi knapparna.” (kommentar: knappar som reglerar sjukhusséngen eller
tillkallar personal).

Egenforetagare styrde i stort dver sin egen sakerhetskultur och dverlag var man noga med
sakerhet pa arbetet d.v.s. man spred kunskap om arbetsforfarande for minskad smittrisk och
sag till att alla skulle foljde regler och skyddsdirektiv. Bland fastighetsskétarna fanns
tendenser till att man till fljd av stress inte alltid orkade bry sig om avstand eller kunde
rengora verktyg. Anstéllda personers sakerhetskultur var, aterigen, beroende av arbetsgivarens
kunskaper, resurser och installning. Bada stadarna ansag att arbetsgivaren brast i sin
installning till att skydda sin personal t.ex. genom att beordra stdédning, med plasthandskar
som enda skyddsutrustning, i lokaler som besokts av smittade patienter, att inte bry sig om att
personal med symptom var pa arbetet eller schemalade lunch sa att ett stort antal personer
hade lunch samtidigt i tranga lokaler.

(Stéadare) I borjan skickade dom oss till en avdelning som kallas IVA och dar (hade det varit)
fullt med patienter som haft covid... vi gick dar utan skydd, utan munskydd férra sommaren.
Det finns s& manga instruktioner och vi kan alla instruktioner, men pa var arbetsplats ar det
tvartom.” (kommentar: salen hade tomts pa patienter nar den skulle stadas, men personalen
ville anda ha mer skyddsutrustning an enbart plasthandskar).

Avseende mojligheter till sjukskrivning skiljde sig respondenternas svar. En taxichauffor
rapporterade att det var svart med sjukskrivning da man som taxiforare kor pa provision,
medan en annan person inom samma yrke inte tyckte det var nagot problem. Samma gallde
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deltagare som jobbade pa restaurang, dar flertalet var egenforetagare, och inte tyckte det fanns
nagra svarigheter att sjukskriva sig, medan andra tyckte tvartom. Bada stadarna ansag att
deras ekonomi gjorde det svart att sjukskriva sig. Detta gallde ocksa att stanna hemma vid
symtom da det kunde ta upp till fyra dagar att fa tillbaka provsvar huruvida man var sjuk eller
ej, vilket innebar en allt for stor inkomstforlust. En stadare sade att de nu har tillgang till
samma snabbtest som sjukvardspersonalen, som man delar arbetsplats med, men att det tog
lang tid innan det blev sa.

Otillrackligt anpassad information

Forutom studiens primara teman, arbetsfaktorer och livsvillkor, blev det under
intervjuprocessens gang snabbt uppenbart att det fanns en annan betydelsefull aspekt. Denna
aspekt beror i vilken omfattning krisinformation om t.ex. smittrisker och skyddsatgarder mot
covid-19, som spreds av olika myndigheter, var anpassad till deltagarna. Sadana upplevelser
gav upphov till huvudtemat ”Otillrdackligt anpassad information”, med foljande delteman: Ej
sprakligt anpassad, Bristande kdnnedom om informationskanaler, Skapar ej tillit, Bristande
kénnedom om specifika skyddsbehov (Figur 2).

Mycket av den myndighetsinformation som spreds, speciellt initialt, var inte utfardad pa andra
sprak an svenska. Inte heller instruktioner eller informationsblad fran arbetsgivare gavs ut pa
andra sprak an svenska. Detta gjorde att manga inte forstod informationen och darfor inte
heller fortsattningsvis letade efter information fran myndigheter. S smaningom Gversattes
viktig information fran myndigheter till flera andra sprak &n svenska, men detta vara okant for
flera av deltagarna. Vidare kunde utfardad information, innehalla ord som uppfattades som
tvetydiga och darfor tyckte en del att det var otydligt vad som gallde.

(Stadare) "I vdrt jobb finns mdnga som ar utlandska... De kan inte spraket sa bra... Ibland
sitter de och lyssnar (kommentar: pa APT) men dom forstdr ingenting.”

(Pizzabagare): "Det jag inte fattar dr. Det ar inget krav pa munskydd. Och sen séger de, att
vi ska ha munskydd nér det dr... hogtid? Eller ndr det dr rusningstrafik? Jag kan inte veta
vilken tid det dr rusningstrafik... ska man ha munskydd eller inte?”’

Figur 2. Aspekter otillrackligt anpassad information

OTILLRACKLIGT ANPASSAD INFORMATION

Ej sprakligt Bristande kinnedom om Skapar Bristande
anpassad andra typer av ej tillit kdnnedom om
informationskanaler specifika
skyddsbehov

| Anvander primart andra informationskallor an svensk myndighetskallor

’ Adekvat information om smittspridningsrisker och satt att skydda sig nar inte fram ‘
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En annan orsak till varfor myndigheters information inte nadde fram var att de inte kande till
andra typer av kommunikationsmonster som skiljer sig majoritetsbefolkningens. Den
informationskéalla som deltagarna rapporterade att de anvande mest var Sociala medier,
sasom Facebook och Youtube. De nast vanligaste svaren var TV (mestadels fran hemlandet)
och sociala kontakter (familj, vanner). Av alla intervjuade deltagare var det ndstan ingen som
i forsta hand sokte information fran svenska myndigheter, t.ex. websidor fran
Folkhalsomyndigheten. Flera kande inte heller till sdidana myndigheter existens, eller sa litade
man inte pa sadan information. En del namnde Vardcentralen som en bra informationskalla,
eftersom detta var en etablerad kontakt som man déarmed kénde till och hade fortroende for.
(Fastighetsskotare): “Det finns mdnga myndigheter for medborgarnas skull... (I: Litar du pa
dem?) Nej det gor jag inte... Jag ar nyanland till Sverige... det finns manga hemsidor som ar
kopplade till myndigheter som jag inte har kdnnedom om... jag vet inte vem jag ska ta kontakt
med. Jag kanske kontaktar vardcentralen eller apoteket... ”

(Bussforare) “Svenskarna dr ett folk som litar pd regeringen, svensk media har inte forklarat
tydligt for migranter eller nyanlanda... under april och maj manaden noterade jag att svenska
barn slutade att ta bussen... vara landsman och deras barn fortsatte aka buss. Jag kande att
svenskar hade mer information om Corona”

Dar till rapporterade en del personer speciella situationer som foreningscafé, dar manga
personer kan ses samtidigt, eller tranga lokala mataffarer dar ett stort antal kunder ror sig dver
sma ytor, vilket inte regleras da innehavararna sjélva ar utlandsfodda och inte hade fatt
tillgang till viktiga regler pa sitt sprak. Konsekvenser av brister i informationsspridning och
att man anvande sig av andra informationskallor gjorde att man saknade adekvat information
om smittspridning och satt att skydda sig. En bieffekt var ocksa att deltagare som
foretradesvis inhamtade information fran andra lander, dar restriktioner och lockdown var
strangare an i Sverige, drog slutsatsen att laget inte var lika allvarligt i Sverige som i andra
lander.

Deltagarna fick en 6ppen fraga om hur de tyckte att man skulle kunna forbattra
informationsspridning. En del foreslog att myndigheterna kunde hitta alla som &r registrerade
som egenforetagare och skicka ut information via brev sa att man sakert visste vilken
information som géllde. Flera namndes att det vore bra med information pa olika sprak och i
talat format, eftersom en del dldre personer inte kan lasa eller skriva. Sadan information kan
kunna laggas upp som ljudfiler pa olika hemsidor, Facebook eller sandas pa lokala
radiostationer.

(Taxiforare) “"Kanaler som scinder direkt pa andra sprak an svenska (Intervjuare: arabiska,
somaliska, syrianska?) Ja for att nd fram... Min farfar kommer inte att forsta tryckt
information om du ger denna broschyr till honom... information borde vara i ljudformat och

lattbegripligt.”

Tva frdgeomraden som berdr smittrisker vid fardvag till jobbet eller trangboddhet, gick inte
att understka, da de flesta hade egen bil eller samakte med kollegor, eller inte uppfyllde
kriterierna for trangboddhet. Slutliga stéllde vi en 6ppen fraga vad man trodde utgjorde den
storsta kallan till smittspridning i samhallet. En del tyckte att de lokala mataffarerna var den
storsta smittkéllan, andra tankte att smitta framst kom fran gamla manniskor, arbetet eller att
raka pa okanda manniskor. Resterande deltagare hade ingen speciell asikt.
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DISKUSSION

Resultaten fran var intervjustudie mynnade ut i tva huvudteman. Det forsta temat beror att
arbeta i ett utsatt yrke, dar antingen arbetsuppgifterna i sig eller brister i sdkerhetsprioritering
fran arbetsgivaren utsatte personalen for smittrisker. Det andra temat tangerar brist pa
valanpassad information fran svenska myndigheter eller arbetsgivare, vilket gjorde att manga
inte fullt ut forstod viktig krisinformation som gallde for svenska forhallanden eller kunde ta
del av det offentliga samtalet. Tva frageomraden, smittrisker vid fardvag till jobbet och
trangboddhet, gick inte att undersoka i den har studien, da fa av deltagarna akte kommunalt
till jobbet och inga av deltagarna kunde definieras som trangbodda.

Yrkesrisker

Nér det galler arbetsrelaterade risker for covid-19 har media och folkhalsorganisationer
foretradelsevis fokuserat pa vard- och omsorgssektorn, men det ar tydligt att det finns andra
stora yrkesgrupper med forhojd risk [28]. Fa studier har dock narmare undersokt de reella
smittoriskerna i en arbetsvardag. | var studie tittar vi narmare pa fem yrken med tidigare
rapporterade hog incidens av smitta och svar sjukdom: pizzabagare, buss- och
sparvagnsforare, stadare, fastighetsskatare och taxichaufforer.

Forebyggande atgarder ar starkt kopplat till arbetsgivarens kunskap, resurser och
sékerhetsprioritering. Flera av deltagarna berattade om arbetsgivare som var sena med att sétta
in skyddsatgarder, eller sag genom fingrarna vid sjuknarvaro, arbete med kontaminerade ytor
eller skapade scheman som orsakade trangsel. Osékra miljoer géllde framst stddarna vars yrke
redan innan pandemin, generellt utmarks av bristfalligt systematiskt arbetsmilj0arbete [16].
Bland respondenterna fanns det tydliga skillnader mellan deltagare som var egenforetagare
och de som var anstéllda i stérre foretag nar det géallde egenkontroll 6ver smittrisker i arbetet,
d.v.s. mojligheter att skydda sig, undvika risksituationer och aktivt férhindra smittspridning.
Mest utmarkte sig stadarna och taxiforarna, som hade betydande svarigheter att undvika nara
kontakt med manniskor, sasom personer i de lokaler man servade eller fardtjanstuppdrag.
Néra kontakt vid fardtjanstkorningar innebdr inte bara en dkad smittrisk for taxiférarna, men
aven kunderna, som ofta utgor riskgrupper utifran alder och nedsatt halsa. En aspekt som ofta
lyfts i denna kontext ar huruvida personer med lag inkomst har begransade majligheter till
sjukskrivning. I var studie fanns inget entydigt svar, men nagra av deltagarna upplevde att
deras ekonomiska situation begransade mojligheter till sjukskrivning, och att man ibland gatt
till jobbet fast man haft symptom.

Otillrackligt anpassad information

Covid-19 bedémdes ha natt samhallsspridning den 20 mars 2020. Spridningen av sjukdomen
till en fullskalig pandemi var varldsnyheter och dominerade nyhetsflodet i Sverige, sa val som
internationellt. Medvetenheten om sjukdomens existens var darmed stor bland samhaéllets
medborgare, men avgdrande information om regler, skyddsatgarder och smittrisker, nadda
inte alla lika snabbt. Ett nybildat EU-finansierat konsortium, COronavirus Vulnerabilities and
INFOrmation dynamics Research and Modelling (COVINFORM) har konkluderat att
allvarlig sjuklighet i covid-19 &r beroende av tre huvudsakliga aspekter 1) Halsostatus 2)
Socioekonomisk status och 3) Utsatthet i férhallande till kommunikation. Sadan utsatthet
utgors framst av utebliven tillgang till, eller daligt anpassad, information.
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Ett debattinldgg i Lakartidningen lyfte t.ex. tidigt att majoriteten av den information som
spreds, inte fanns tillganglig pa andra sprak an svenska [29]. Avsaknaden av 6versatt
information ar sa klart en del av myndighets stravan till snabb informationsspridning,
samtidigt ar det vasentligt att kriskommunikation nar samhallets samtliga invanare.

En studie fran Goteborgs universitet, som har kartlagt kommunikationsmonster utifran
geografiska omraden i Goteborg [30], noterade i likhet med den har rapporten, att i omraden
med lag socioekonomi, aterfinns en hogre férekomst av sociala medier, utldndska
nyhetsmedier eller sociala natverk, som framsta informationskélla. Sadana tendenser var annu
starkare hos dem som inte beharskade svenska fullt ut. Att anvénda olika kéllor for
information ar inget problem i sig, och kan relatera till en 6nskan att halla sig uppdaterad om
nyheter i ursprungslandet. Detta kan dock gora att man inte &r lika bevandrad i det svenska
nyhetsutbudet, och nar en kris kommer har man svarare att avgora var adekvat information
kan hamtas. Aven amerikanska studier har uppmirksammat “kunskapsglappet”, d.v.s. att de
med lagre socioekonomisk status och en invandrarbakgrund, har svarare att fa del av viktig
samhéllsinformation, vilket kan relateras till bristande anknytning och tillit till offentliga
kanaler i det nya landet [31].

Det &r av uppenbara skal vasentligt att samhallsinformation nar landets samtliga invanare,
sérskilt nar informationen kan gora skillnad mellan liv och dod. Det &r i det hér avseendet
viktigt att lyfta det behovs en dubbelriktad process, dar man maste ge de som informationen
ska rikta sig mot, mojligheter till inflytande och att fa gora sina roster horda. Pa detta vis kan
kunskapen 6ka om alternativa kommunikationsmonster, sérskilda behov, och okanda risker.
Flera av deltagarna ndmnde t.ex. smittrisker i arbetet som forefaller relativt okanda utanfér
den egna yrkesgruppen, och darmed avsaknaden av riktade skyddsatgarder. Sadan
information far man bara om personer fran dessa grupper pa nagot satt har en tydlig och
6ppen kommunikationskanal in i beslutsfattande organ.

Pa en Oppen fraga vad deltagarna sjalva tyckte kunde goras for att forbattra
informationsspridning, fanns flera forslag som skulle kunna prévas och utvérderas. Forutom
information pa fler sprak foreslog deltagarna att man t.ex. kunde skicka ut information per
post till alla registrerade egenforetagare eller skapa talad information, som kan spridas via
ljudfiler pa& myndigheters hemsidor eller som inslag pa t.ex. lokalradio. Baserat pa studiens
resultat kan potentiellt vardcentralen, en institution som flera deltagare uttryckte fortroende
for och som ofta ligger belaget i ett naromrade, kunna ha en utokad roll. Det kan ocksa tankas
att myndigheter i hogre utstrackning behover forbattra sin kompetens att na ut till olika
malgrupper via sociala medier.

Strukturella ojamlikheter

Internationella studier har samstammigt konstaterat att arbete i lagstatusyrken, lag
socioekonomi eller att tillnora en etnisk minoritet innebar en 6kad risk for COVID-19. Sadana
karaktaristiska utgor inte en smittrisk i sig, men uppenbart &r att risken for smittspridning ar
hogre i arbeten med lag prioritering av skyddande atgarder, och i arbeten dar man inte kan
undvika fysisk kontakt med ménniskor [32]. Man har helt enkelt farre valmajligheter, vilket
verkar utgdra en gemensam ndmnare for de yrkesgrupper i samhallet som drabbats vérst.
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Arbetsmarknaden i Sverige ar konssegregerad, och ofta ocksa segregerad utifran att vara
utlandsfodd eller inte [33]. Offentlig statistik fran SCB [23] visar att det inom flera yrken
finns en Gverrepresentation av utlandsfodda, t.ex. pizzabagare, stadare, kollektivtrafikforare
eller taxichaufforer [13]. Sadana yrken har oftare av Iag status och bristande systematiskt
arbetsmiljoarbete, och dven inom dessa yrken tenderar utlandsfédda personer att bli tilldelade
de tyngsta arbetsuppgifterna eller sakna tillgang till skyddsutbildningar [14]. Det ar troligt att
de yrken vi undersoker utgor en ékad risk, men det kan ocksa vara sa att vara utlandsfodda
har en ytterligare utsatt situation. En handfull studier med tillgang till nationella
registerutdrag, har noterat ett flertal yrken med hogre forekomst av covid-19, men ocksa ett
komplext samband till att vara f6dd i ett annat land. En norsk nationell registerstudie fann att
utlandsfodda inom yrken sasom taxi- eller bussforare, barnskétare, sjukskoterskor,
restaurangbitraden eller stddare, hade en hogre risk for bekraftad covid-19. Dock hade
personer inom dessa yrken, inte hogre risk &n alla andra personer fran samma land [34]. En
annan registerstudie baserad pa brittiska invanare i aldern 40-64, fann en avsevart hogre risk
for dod i covid-19 bland taxiforare, bussforare och stddare. Men riskeffekter minskade
betydligt (taxiforare och stadare) eller forsvann helt (bussférare) nar analyserna justerades for
variabler sdsom alder, etnicitet, boendeforhallanden, boende i ett socioekonomiskt utsatt
omrade, existerande sjukdomar och BMI [6]. Det ar darmed svart att utrona betydelsen av
arbetsforhallanden i sig.

Avsikten med var studie ar att ta fram kunskap som pa sikt kan leda till battre interventioner,
anpassat stod och 6kade maojligheter for ménniskor att kunna skydda sin halsa. Samtidigt
riskerar studier av detta slag att man stéttar en diskurs dar man skuldbeldgger eller
stigmatiserar. Redan fore covid-19-pandemin préglades det offentliga samtalet om olika
demografiska grupper eller utsatta omraden, av ett negativt och ensidigt satt. Sddana
problembilder riskerar att forstarkas i pa med pandemin, pa bekostnad av forstaelsen av
underliggande orsaker. Det ar darfor viktigt att kommande studier lyfter underliggande
strukturella ojamlikheter, for att undvika att grupper med lite resurser att paverka de strukturer
som styr deras livssituation, blir skuldbelagda for smittspridning och sjukdom.

Styrkor

Den har studien har flera styrkor. Vi har rekryterat deltagare som tydligt varit mer utsatta for
smitta och svar sjukdom i covid-19, men som ingar i grupperingar som vanligtvis inte deltar i
forskningsstudier [25]. Detta var i sin tur primart moéjligt genom projektets halsoguide, som
genom sitt uppdrag hade ett brett socialt fortroendenétverk och kunde utfora en del av
intervjuerna pa deltagarnas modersmal (arabiska). Eftersom relativt lite ar kant sedan innan ar
det ocksa en fordel att vi har anvant kvalitativ metodik, som &r ett bra verktyg for att kartlagga
nya perspektiv, da det ar lattare att fanga nyanser, samt att det gar att fordjupa sig i nya teman
med foljdfragor. Ett sddant tema, som inte var patankt fran borjan i den har studien, men som
uppenbarligen var angelaget for respondenterna att formedla, ar brister i anpassad
information.

Svagheter

Nastan alla deltagarna var man vilket ar en naturlig foljd av att de utvalda yrkena oftare
innehas av man. Utrikesfédda kvinnor har generellt samre arbetsvillkor och lamnar oftare
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arbetsmarknaden i fortid, jamfort med bade utrikesfodda mén och svenskfodda kvinnor [14].
Dessa aspekter av dubbel utsatthet, baserade pa bade kon och invandrarstatus, kunde alltsa
inte fordjupas i foreliggande studie. Ytterligare en svaghet med urvalet &r att enbart en av
deltagare var kollektivtrafikforare och att bade deltagarna som jobbade som stadare jobbade
som sjukhusstadare. Det fanns inte heller nagon bred representation fran olika
ursprungslander. Vidare ar det troligt att de som stallde upp pa att delta, ar ett urval av
personer som ar mer véletablerade i det svenska samhallet och att vi misslyckats med att
rekrytera de som ar mest exponerade for risker. Manga studiedeltagare var egenforetagare och
inga deltagare i var studie rapporterade levnadsforhallanden som kan definieras som
trangbodda. Fem av de elva intervjuerna gjordes pa arabiska, vilket var bade intervjuarens och
respondenternas modersmal. Resten av intervjuerna utfordes pa svenska, och av dessa gjordes
fyra intervjuer pa ett sprak som varken var respondentens eller intervjuarens modersmal,
vilket kan ha paverkat en émsesidig djupare forstaelse.

Sammanfattningsvis

Den hér intervjustudien lyfter ett flertal risker for COVID-19 i arbetsmiljéer utanfor halso-
och sjukvard och omsorg, samt problem med avsaknad av anpassad information. Var
forhoppning ar att studiens resultat kan anvandas i utvecklingen av anpassade atgarder for
fortsatt smittskydds -och annat folkhalso- och arbetsmiljoarbetearbete, och bli en
utgangspunkt for fordjupade studier inom omradet.
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