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2020:24 Tillsammans for en valfungerande
sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess

Sammanfattning av arendet

Vistra Gotalandsregionen (VGR) vilkomnar de rekommendationer som
utredningen ger for att stdrka stodet till individen och forbéttra forutsattningar for
samverkan mellan aktdrerna inom sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen.
Haélso- och sjukvarden ar en viktig samhéllsaktor och att hjdlpa individen att 6ka
eller atervinna sin arbetsformaga dr en del i den personcentrerade varden. Hilso-
och sjukvarden kan dédrmed péaverka individens forutsittningar for sjalvstandigt
liv och samhillets kostnader for sjukfranvaro.

Yttrandet avser framst utredningens tio rekommendationer som inom ramen for
utredningen aterfinns 1 kapitel 8 samt ekonomiska konsekvenser (kapitel 9.3).
VGR stiller sig bakom nio av de tio rekommendationerna. Géllande nagra av
rekommendationerna samt kring de ekonomiska konsekvenserna signalerar VGR
tveksamheter. Nedan foljer VGRs stéllningstaganden kring rekommendationerna
med utgangspunkt i utredningens kapitelindelning.

(8.1) Sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessens syfte

VGR stiller sig bakom utredningens rekommendation om en tydlig definition och
ett tydligt beskrivet syfte med sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Detta
for att underlitta nodviandig samverkan mellan de aktorer som har ansvar inom
processen. Det &r viktigt att individen far det stod som kan forvintas. Genom att
definition och syfte harmonierar med de olika aktoérernas uppdrag och
ansvarsomraden kan detta sékras.

Det ér angeléget att fortydliga huruvida forebyggande och tidiga insatser ska
raknas till sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen eller inte. Genom
formuleringen “den process som borjar dé individens arbetsforméga blir nedsatt
pa grund av sjukdom” kan det tolkas som att processen borjar forst nér en
arbetsformaga ar nedsatt, vilket skulle kunna leda till att tidiga och férebyggande
insatser inte raknas till sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen.

Arbetsgivare har ett langtgédende rehabiliteringsansvar och forebyggande insatser
pa arbetsplatserna bor ocksa stddjas av de andra aktdrerna inom sjukskrivnings-
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och rehabiliteringsprocessen. Malet maste vara att begrdnsa antalet
sjukskrivningar. Som exempel kan ges att VGR som arbetsgivare i sin
arbetsanpassning- och rehabiliteringsprocess fortydligar detta med sin skrivning:
"Ett anpassnings- och rehabiliteringsarbete startas om medarbetare eller chef ser
behov innan eller vid sjukdom. Syftet dr att forebygga sjukskrivning eller att
medarbetaren i samband med sjukskrivning ska komma tillbaka till arbete hel
eller deltid sa snart som mojligt. Detta far dock inte pdaverka arbetsmiljon
negativt for andra medarbetare. Det dr ddrfor viktigt att det systematiska hdlso-
och arbetsmiljéarbetet bedrivs kontinuerligt ur ett individ, grupp- och
organisationsperspektiv”.

Det finns ocksa i arbetslivet flera exempel pé individer som arbetar helt eller till
viss del trots att deras arbetsformaga ar permanent nedsatt pd grund av sjukdom
alternativt lever med en sjukdom som paverkar arbetsformégan Sver tid 1
varierande grad.

(8.2) Uppdrag att samverka for en valfungerande
sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess

VGR vilkomnar nationella 6verenskommelser for samverkan men stéller sig
samtidigt frdgande till om sddana kommer att vara avgorande for verkningsfull
samverkan pad omradet. Det som torde vara det mest avgorande ar det som sker
ndrmast individen varfor det dr angeldget med styrning som stodjer samverkan
lokalt och regionalt. De ingéende parternas forutséttningar skiljer sig dessutom at
markant. Darfor finns en risk att sidana overenskommelser inte uppfattas som
jambordig mellan parterna.

VGR ir tveksam till om det bor vara Forsdkringskassan som ska samordna
nationell strukturell samverkan. Det samordningsansvar for rehabilitering som
Forsdkringskassan for ndrvarande har avseende individen bidrar till otydligheten
kring begreppet rehabilitering. Utredningen kan konstatera att tolkningen av vad
som inryms i rehabilitering dr mycket olika mellan aktérerna samt att
forvantningarna pa Forsdkringskassans samordningsansvar ménga ganger innebér
att ovriga aktorer tolkar sitt eget ansvar som mindre én det faktiskt &r.

Utredningen beskriver att Socialstyrelsen nimnts som ett alternativ. Med tanke pa
att forekomsten av sjukdom é&r centralt och att det dr behov av medicinsk karaktér
som startar sjukskrivningsprocessen anser VGR att detta alternativ ar tilltalande.

VGR anser att forslagen att aktorerna bor teckna dverenskommelser for sin
samverkan, skapa styrgrupp, dela information med varandra och tillsammans ta
fram samhéllsinformation &r bra. Strategisk ledning via styrgrupp och
forutséttningar for samverkan som utgéar frin ett helhetsgrepp samt genomsyrar
alla organisatoriska nivaer och arlig uppfoljning av samverkan vilkomnas.

(8.3) En gemensam digital yta for planering i
sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen

VGR ir positiv till att vidare utreda mojligheter till gemensam digital yta med
vilken stdd och planering for den enskilde kan forbattras.
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En sadan yta skulle ge individen storre mojlighet till insyn, dgarskap och egen
paverkan pd processen. I den digitala verklighet som inte minst individen sjalv
och varje enskild aktor befinner sig i1 dr detta angelaget. Med tanke pa de juridiska
hinder som har visat sig hittills avseende den befintliga datasidkerheten bér man
dock fraga sig vilken som #r den bésta viigen att gi. Ar det enklare att undanrdja
de juridiska hindren &n de tekniska?

VGR vill ocksé framhalla att det bor vara en mer framkomlig vég att ta detta
stegvis dn att forvénta sig en helhetslosning som medger att bade dela,
dokumentera och fordndra information. VGR skulle gérna se att utgdngspunkten
for att stegvis ta sig an en gemensam digital yta dr en partsgemensam
rehabiliteringsplan (utifran individens behov).

(8.4) Battre stod till individer i sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen

VGR stodjer utredningen i att det behdvs béttre stod till vissa individer i
processen. Det dr ett komplext system med flera olika instanser som har behov av
ungefdr samma information om individen. Individen har ocksé ett mycket
langtgéende ansvar for att formedla informationen till ritt instans, i ratt tid, for att
kunna tillvarata sina intressen. Detta sammantaget med att det ofta finns en
inbyggd forvintan om att information delas 1 hogre grad dn den faktiskt gors
innebadr att flera individer faktiskt inte klarar av att agera &ndamaélsenligt och &r i
behov av stod.

VGR ir dock tveksam till om det dr Forsdkringskassan som dr mest ldmpad att
bista med detta stod. Alla aktorer i processen har 1 uppdrag att gora individen
delaktig genom att informera. Det dr rimligt att den aktor som individen kommer 1
kontakt med kan méta eller hdnvisa vidare utifran de behov individen har. For
patientgrupper som ndmns i utredningen, t.ex. de med nedsatt kognitiv funktion,
ar det ibland nddvindigt att motas av personal med medicinsk kompetens kring
just deras problematik och behov. Hér kan rehabiliteringskoordinator (enligt den
nya lagen (2019:1297) om koordineringsinsatser for sjukskrivna patienter) vara en
viktig roll for att tillvarata individens behov och hinvisa denne till rétt aktor.

De fasta tidpunkter for bedomning som lagstiftaren inforde i sjukforsdkringen
2008 genom den sé kallade rehabiliteringskedjan avsag att skapa incitament for
att fa till atgarder tidigare 1 sjukfallen. Avsikten var ocksa att atgirderna skulle
skifta beroende pa till vilket arbete atergangen skulle ske. Samordningen av
atgirderna skulle vid behov utforas av Forsakringskassan. Utredningen pekar pa
att en forskjutning skett som inneburit att Forsakringskassan har fokuserat mer pa
att inhdmta uppgifter for att kunna bedoma ritten till erséttning &n att vara
drivande och stddjande som samordningsansvarig. Utredningen visar att
Forsdkringskassans olika roller som bedomare och samordnare kan innebédra en
tillitsproblematik och har till viss del inneburit passivitet istéllet for aktivitet.
Ibland &r inte Forsékringskassan inblandad alls, tex. 1 de fall individen saknar
sjukpenninggrundande inkomst (sk. nollklassade) eller nir sjuklon utbetalas.
Ibland kommer Forsékringskassan in sent i processen och samordningsbehovet
identifieras inte sdllan av hélso- och sjukvédrden. Har kan som sagt var
rehabiliteringskoordinator vara ett stod i samordningen.
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I det fall Forsdkringskassan skulle f& rollen som samordningsansvarig enligt
utredningens rekommendationer behover Forsdkringskassans uppdrag i sin helhet
konkretiseras och goras mycket tydligare.

(8.5) Starkta drivkrafter for arbetsgivare

VGR vill belysa att arbetsgivaren redan idag har ett omfattande ansvar, ett driv
och en skyldighet att agera tidigt for att forebygga ohélsa hos medarbetarna.
Utover det lagstadgade ansvaret utgdr ekonomiska incitament en viktig drivkraft
for arbetsgivares agerande och prioriteringar. VGR vill dock papeka att goda
organisatoriska och sociala arbetsmiljoer dr de frimsta faktorerna for att arbeta pa
ett effektivt och ekonomiskt hallbart sétt. De ekonomiska drivkrafterna kan inte
vara den enskilt framsta dtgirden

Aven om de drivkrafter som finns idag ir tydliga, stiiller sig VGR forsiktigt
positiva till en utredning om redovisningsskyldighet av ekonomiska kostnader for
ohilsa och sjukfrdnvaro. Om utredningen kommer fram till att
redovisningsskyldighet ska ske, anser VGR att det dr av vikt att det utvecklas ett
verktyg och att det sker pa lika villkor for samtliga arbetsgivare oavsett bransch.
Det ar till fordel att ett eventuellt verktyg gar att applicera bade pa lokal- och
aggregerad niva. VGR vill att utredningen beaktar den eventuellt 6kade
administration som redovisningsskyldighet kan foranleda.

(8.6) Konsultation av expert vid beddomning av
arbetsplatsinriktat stod for atergang i arbete

VGR bedomer att arbetsplatsinriktat stod ar viktigt for en fungerande atergang 1
arbete. Konsultation av expert kan leda till att sjukfrdnvaron forkortas och att
rehabiliteringsprocessen blir effektivare. Det &dr sdledes viktigt att
arbetsplatsinriktat stod har utgdngspunkt i kunskap och att foretagshélsovérd eller
annan expertresurs anvinds nir den egna kompetensen inte ar tillracklig.
Forslaget innebér ingen fordndring i arbetsgivarens ansvar men en skdrpning av
arbetsgivarens skyldighet att sdkerstilla en god atergang 1 arbete. Det ar darfor av
vikt att samtidigt arbeta systematiskt for en god organisatorisk och social
arbetsmiljo for att minska uppkomst av arbetsrelaterad ohélsa. Det ar ocksa viktigt
att chefer har organisatoriska forutsittningar for ett gott ledarskap.

VGR vill betona att kostnaden for arbetsplatsinriktat stod kan bli betungande. Det
arbetsplatsinriktade rehabiliteringsstdodet som ger arbetsgivaren upp till 50 procent
1 bidrag for konsultation av expert missgynnar stora arbetsgivare. Det beror pa att
taket dr 200 000 kronor per arbetsgivare och ar. Utformningen av det
arbetsplatsinriktade rehabiliteringsstodet gor darfor att kostnaderna kan bli storre
for stora arbetsgivare.

VGR vill ocksa péapeka att det denna resurs inte alltid behdver vara nddvéndig i de
fall rehabiliteringskoordinator redan utgdr link mellan den medicinska och den
arbetslivsinriktade rehabiliteringen.



(8.7) En forvaltning av kunskapsomradet arbetsplatsinriktat
stod for atergang i arbete

VGR ir positiv till att en sérskild aktor ges 1 uppdrag att samla, sammanstélla och
sprida kunskap om arbetsplatsinriktat stod 1 syfte att nyttiggora den kunskap som
finns och har inget att invinda mot att ansvaret ges till Myndigheten for
arbetsmiljokunskap.

(8.8) Ett utvecklat samarbete mellan Forsakringskassan
och Arbetsformedlingen for att mota individers behov av
stod

Av utredningen framkommer att individer, som av Forsékringskassan bedoms
vara arbetsformdgna, men som fortsatt har forsdmrad hilsa, inte ges det
individuellt anpassade stod de dr i behov av for att kunna stilla om till
arbetsmarknaden.

VGR stiller sig bakom utredningens forslag om att Forsdkringskassan och
Arbetsformedlingen vidareutvecklar sin samverkan for att béttre kunna tillgodose
individen.

I ménga fall har anvéndbar information, under tiden individen varit sjuk, lamnats
till Forsékringskassan och i vissa fall ocksa till Arbetsformedlingen frén hilso-
och sjukvarden om individens hélsotillstind. Denna information fran hélso- och
sjukvédrden kan med fordel ateranvédndas i hogre utstrickning for att bedoma om
vilka anpassningar som kan behdvas och vilka krav som kan stéllas 1 arbetet.

(8.9) Ett forbattrat stod till individer som har medicinska
begransningar, som saknar sjukpenninggrundande
inkomst och som uppbar forsorjningsstod

VGR ir positiv till att en utredning tillsétts kring frdgan om ett utokat ansvar till
Socialtjinsten for att kunna stirka stodet till individer med medicinska
begriansningar, som saknar sjukpenninggrundande inkomst och som uppbér
forsorjningsstod. Dessa individers rattigheter ska inte sérskiljas fran dvriga
medborgares avseende mojligheten att fa rétt insats, av ratt aktor, i ratt tid.

(8.10) Utbyte av medicinska uppgifter i sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen bor utredas

VGR instdmmer 1 att andamalsenligt medicinskt informationsutbyte &r en av
framgangsfaktorerna for béttre samverkan. Da moéjligheterna till
informationsutbyte idag inte ar tillrackligt vél utvecklade uppstar ménga ganger
ett flertal onddiga utmaningar. Utredningen pekar frimst pa de juridiska hindren.

VGR ir positiv till att detta omrdde utreds vidare. VGR ér sérskilt positiv till den
malbild som uttrycks for att effektivisera informationsutbyte och minimera hélso-
och sjukvardens administrativa belastning d& det dr uppenbart att nuvarande
arbetssitt 1 denna process slukar stora resurser. VGR vélkomnar den utredning
som foreslds for att titta pd kostnadstickning for virdens bidrag i detta och virdet
av denna kostnad ur ett kvalitets- och samhallsperspektiv.
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VGR ir positiv till genomlysning av vilken information som maste ges via intyg
frén ldkare och vilken information som kan ldmnas av annan legitimerad personal
och vilkomnar en analys av aktorers behov av medicinska uppgifter och mojlig
gemensam terminologi.

Utredningen belyser vikten av att kunna fordndra medicinska uppgifter utifran att
behov vixlar. Den i skrivande stund radande situationen med ett
varldsomspédnnande pandemiutbrott dr ett exempel pa detta. Det har snabbt
genomforts dndringar i lag som har medfort ldttnader avseende krav pa
medicinska uppgifter i drenden béde till arbetsgivare och Forsdkringskassan 1
samband med formaner vid sjukdom. I VGR har hélso- och sjukvérden erfarit att
Forsdkringskassan vittnat om att individen sjdlv i flera stycken har kunnat [dmna
erforderlig information f6r bedomningen.

Darfor vill VGR framfora att all mgjlig utveckling pd omradet inte dr avhingig en
ny utredning. Det dr nu viktigt att dra lirdom av det som raddande
pandemisituation medfort och inte gé tillbaka till allt det som varit tidigare.

(9.3) Ekonomiska konsekvenser

Forutsittningar som é&r vil balanserade mellan de olika aktdrerna dr det som
mojliggdr den samverkan som utredningen syftar till.

VGR menar att hilso- och sjukvéardens del i sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen dr stor, redan idag bedoms resurser saknas for det
befintliga uppdraget. En omfordelning av medel skulle kunna innebdra minskade
mojligheter for viktig utveckling inom hélso- och sjukvérden.

VGR vill ocksé péapeka att effekterna av avsett expertstod begrinsas av det tak
som kan betalas ut till arbetsgivare (200 000 kr/ar) da det paverkar
forutséttningarna for stora arbetsgivare.

Regionstyrelsen
Vistra Gotalandsregionen

Johnny Magnusson Ann-Sofi Lodin
Regionstyrelsens ordforande Regiondirektor
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