Ett sjukt rehabiliteringssystem
— aterge forsakringskassan ansvaret!

Socialforsékringen ar en
grundpelare i samhaéllets val-
fardspolitik. En mycket viktig
del av socialforsakringen utgors
av sjukforsakringen, vars syfte
ar att ge skydd vid inkomstbort-
fall pa grund av sjukdom. Lika
viktig ar mojligheten att genom
rehabilitering fa sin forsorj-
ningsformaga aterstalld, da
sjukdom gjort det omgijligt att
forsorja sig i det gamla yrket.

om allman férsékring (AFL). Utrym- ning av arbetsplatsen. Ingen sjukperarbetsterapeuter,

och erhalla andra arbetsuppgifter hc
sin arbetsgivare utan extra insatser? O
ja: Sjukpenning under nédvandig be
handling och konvalescens. Ingen sjuk
penning i avvaktan pa att arbetet bli
tillgangligt. Om nej: ...... .

Steg 4.Kan den forsakrade erhalla
andra arbetsuppgifter hos sin arbetsg
vare efter viss utbildning, anpassning a
arbetsuppgifter eller liknande rehabili-
terande insatser? Om ja: Sjukpennin
under ndédvandig behandling och kon
valescens. Ersattning under tid for ndc

7 »Renodling» som be-
grepp ar omgjligt att an-
vanda i rehab|I|ter|ngssam-
manhang. Att aterinfora
nagon form av rimlighets-
beddmning star mer i sam-
klang med de Gvervagan-
den som maste galla i prak-
tiskt rehabiliterings-
arbete?

vandig rehabilitering (ca ett ar) samtlen betydelse man tillmater paramedi-
Den 1 oktober 1995 andrades lageeventuellt kostnaden for viss anpassinska yrkesgrupper sdsom psykologer,

kuratorer och sjuk-

met for att beakta andra faktorer an remting i avvaktan pa att arbetet blir till-gymnaster. Teamarbete p& en rehabili-
medicinska vid bedémning av sjukdongangligt. Om nej: .
minskades. Lagtexten &andrades och Steg 5Kan den forsakrade klara am/anllg medicinsk verksamhet pa t ex en
fick foljande lydelse: »Vid bedomning-nat pa arbetsmarknaden normalt fore-drdcentral.
en av om sjukdom foreligger skall bortkommande arbete, utan extra insatser? | det utredningsarbete som Iag till
ses fran arbetsmarknadsmassiga, ekOm ja: Sjukpenning utges inte (den forgrund for renodlingen och steg-for-
nomiska, sociala och liknande forhalsakrade ar arbetsfor och kan betraktaseg-bedémningen sags inget om hel-
som arbetslos ur socialférsdkringenketssyn. Anledningen kan vara att ren-
Denna s k renodling av sjukforsaksynvinkel). Om nej: ...... .
ringen kom att gélla ocksa arbetsoftr- Steg 6Kan den forsakrade klara anning till helhetssyn. | det ena fallet skalll
magebegreppet i och med att den shat pa arbetsmarknaden normalt férenan bortse fran alla kringfaktorer och
steg-for-steg-beddmningen av sjukperkommande arbete efter vissa rehabilitdkoncentrera sig pa en enda basfaktor,
ningrétt och rehabiliteringsbehov inforrande insatser, t ex utbildning ellendmligen den rent medicinska. Nar hel-
omskolning? Om ja: Sjukpenning un-hetssyn anvands skall alla relevanta fak-
der nddvandig behandling och konvaletorer vagas in i bedémningen.
scens. Ersattning under tid for nédvan- Nar det galler steg 2—4 ar det dock sa
Steg-for-steg-bedomningen formudig rehabilitering (ca ett ar) samt evenatt, om man 6ver huvud taget skall kun-
lerades i forarbetena pa foljande satt: tuellt kostnaden for viss anpassning ama anvanda de stegen i praktisk tillamp-
Steg 1Kan den forsakrade utféra sittden nya arbetsplatsen. Ingen sjukpeming, man maste frAnga det renodlade
vanliga arbete efter nodvandig behandting i avvaktan pa att arbetet blir till-arbetsformagebegreppet. Nar sedvanlig
ling och konvalescens? Om ja: Sjukgangligt. Om nej: .

landen» (3 kap 7 § AFL).

des i AFL den 1 januari 1997.

Bedbmning i sju steg

penning utges. Om nej: .

rehabilitering eller

teringsklinik skiljer sig i hdg grad fran

odling som begrepp star i motsatsstall-

medicinsk behandling och konvale-

Steg 7Ar den forsakrade varaktlgtscens ar till &nda och vederbdrande inte
Steg 2.Kan den forsakrade utforaeller for avsevard tid arbetsoférmogenRan aterga till sitt vanliga arbete, har en
sina vanliga arbetsuppgifter efter vis©m ja: Fortidspension eller sjukbidragtrséakrad, som har en arbetsgivare,

anpassning awtges.
arbetsuppgifterna? Om ja: Sjukpenning

utges under nddvandig behandling och Rehabiliteringens helhetssyn

mojlighet att erhalla ett annat arbete hos
arbetsgivaren, med eller utan rehabilite-
rande atgarder. Denna mdjlighet har

konvalescens; erséttning utges under Lagtexten definierar rehabiliteringinte den som saknar arbetsgivare, dvs ar

nodvandig rehabilitering. Om nej: ...... s&, att den »syftar till att &terge den somtan anstélining pa grund av exempel-
Steg 3.Kan den forsakrade utférahar drabbats av sjukdom sin arbetsfords arbetsloshet.

maga och forutsattningar att forsorja sig
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sjalv genom forvarvsarbete. Rehabiliter- Arbetet maste passa individen
ingsatgarder skall planerasi samrad med Om vederborande skall ha ett nytt
den forsékrade och utga fran dennes iarbete innebar ju detta att man inte en-
dividuella férutsattningar och behov.» bart kan ta hansyn till om det &r medi-
| sjalva begreppet rehabilitering in-cinskt [Ampligt och mdjligt. Arbetet

gar en helhetssyn med inneborden attaste ocksd vara majligt for den for-
alla aspekter pd manniskans funksakrade att utféra, hon/han maste vara
handlaggare, Stockholms lans alltionsformaga beaktas. Pa t ex rehabillamplig for det, och ha eller fa lamplig
teringsklinikerna tar sig detta uttryck iutbildning. Hon/han maste i sa fall kla-
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ra en sadan utbildning. Dessutom ma Materialet &r litet, men skillnaderna
te hon/han ha ett visst intresse och e anda sa markanta att dietrfs anledning
gagemang, dvs maste atminstone sta att ta pa allar det saren tyder pa, nam
med de ga arbetsuppgifterna. ligen att &erférandet @ answaret fran
Foljer handlaggren lagen och ren socialforsakringen till arbetsférmed
odlingens princip &ar rign stor att etis ling/AMI inte fungerat bra.
ka principey sdsom manniskéardes
principen,  sjalvbestammandeprinci Ingen aktiv hjalp fran Af
pen, rattviseprincipen oswealigeras. Av intervjus\aren frambmmer att
Etiska héansynstamden leder inte inte ndgon & de intervjuade ansag sig
sjalvklart till att enbart medicinska-at ha fatt nagon akwi hjalp fran arbetsfér
garder skall vidtas, men &r li&lnod medlingen. Ingen hadeitt ndgon a
vandiga att beakta for att genomféra e AMS inkopt utbildning. Det manétt
rehabilitering i erkligheten. var utbildningar frdn Kunskapslyftet,
| annat &ll skulle man &x kunna @ som star oppet for alla som saknartrea
resla att den sjukskme fr en ompla ., rigt gymnasium. En naturlig forklaring
cering fran stadare till ingenjoefter 2 ar att arbetsférmedlingen gor andra pri
som hon/han ju rent medicinskt kan s§| oriteringar an socialférsakringen i reha
ta vid ritbordet och hélla i pennan. Ell¢ biliteringssammanhang.
att foretagsledaren med sviterstrole ¢ Via intervjuerna framtrader en bild,

placeras i skddad \erkstad med enkla™ —g=reaee arbetsformage- dar detoplt:)tslig'gillbakadragndet aall

re monteringsarbete, eftersom det ¢ pegrepp bor inforas i lagtexten, samtidigt ~ hjalp car igen i alla saren. Man har

vad hon/han rent medicinskt klarat a som man markerar att det &r sjukdom hankat sig fram pa olika satt men utsatts
Overvaganden a det har slaget hgr ~ som skall vara huvudsaklig orsak till for svara pafrestningy. Flera har haft en

till en rehabiliteringshandlagges ar- arbetsoformagan i forhallande till nu- dvergangsperiod, da inte ndgon ersatt

o o varande arbete. (Personerna pa bilden . 9 e A i
dag. Dessax@mpel maste forkastas haringet direkt samband med artikeln.) ning fran samhallet arit tillganglig,

eftersom resultatet blir absurt ellel och man harédtt leva pa lan fran bekan
oetiskt. Men deervaganden somak- ta eller gna bespariray.

tiskt gors & rehabiliteringshandlagg  av answariga myndigheter pa respekei Nagot som ar myek tydligt i bade
na dokumenteras inte nagonstans, eftamrade». enkat- och intervjusaren &r att man inte
som de inte passar in i mnande lag- tror att forsakringskassan foljalande
stiftning. Det ar allarligt for rehabili Farr e far omskolning lagar och rgler, och att man inte heller

terings\erksamhetens framtid och-ut Av Riksforsakringserkets arsrap tycker sig ha biit rattvist behandlad.
veckling att lagrglerna inte gr att port for 1998 framgr att rehabilite Det ar intressant ur den aspekten, att
tilampa utan att rattstillamparen -ut ringsresultatet forsamrats for ar 1998nannislor upplerer det som bade lag
vecklar rgler pa gen hand for att inte Fler far del a forsakringskassansg enligt och rattvist attf omslolning ge

hamna i etiskadnflikter. av rehabiliteringstjanstemen pengr- nom forsakringskassan, d& man inte kan
na gar mer till utredning a arbetsfor arbeta kar hos arbetsgaren.
Utan arbetsgvare ingen ratt magan och mindre till utbildninar Nar det giller s\aren &seende ste6

De forsakrade som inte har nagon aRiksforsakringserket ser ingen épp-  ser man sig som réttvist och lagenligt
betsgvare kan alltsa aldrig oraftas & ling mellan tillampningen\asteg-for- behandlad. % intervjus\aren framgr
steg 2—4. Br dem giller — om de be steg-modellen och det forsamrade reatt man tyckr sig haétt det man har ratt
doms kunna utféra annat p& arbetsultatet, som visar sig i atirre aterdir till, varken mer eller mindre.
marknaden normalt foreknmande ar arbetsforméaag. Det ligger myckt nara
bete, &en om nagot sadant arbete intéll hands att dra slutsatsen att dek-f Ge forsékringskassan ansaret
finns for den enskilde i det indduella tum att firre fir omsklning gor att &r- Det &r Onskart att ett mer realistiskt
fallet — att de saknar réatt till rehabilite re aterfir arbetsformaan. Att firre ir  och mangsidigt arbetsformagejepp
ring, tex i form av omslolning. For de  omslolning &r med stor sannolikhet etinférs i lagtexten samtidigt som man
arbetslésa @ler renodlingsprincipen resultat & en strikt tillAmpningastey- markerar att det ar sjukdom som skall

rakt av till skillnad mot\ad som blir&l-  for-steg-modellen. vara huvudsaklig orsak till arbetsofér
let for anstéllda, en ojamlikhet som ar En enkét- och intervjustudie visar atmagan i forhallande till nuarande ar
idgonfallande. de personer somft sin sjukpenning in bete.

Det som forut ar en del @ forsék dragen i stg 5 ar myckt missndjda  »Renodling» som lygepp ar omoj
ringskassans rehabiliteringsaas\vfor med den hjalp eller snarare brist pégt att arvanda i rehabiliteringssam
bade anstallda och arbetslosa hor plothjalp som dedtt bade under och eftermanhang. Att aterinféra nadgon form a
ligt inte hemma langre inom sjukfor sjukskrivningen. Missnojet @ler &en rimlighetsbedémning star mer i sam
sakringen. Det heter nu att »arbetslelvis, om an i mindre grad, derarg klang med devervaganden som maste
marknadsproblem medikaliseras pa irsjukskrivning avslutats i stg 5 utan in  gélla i praktiskt rehabiliteringsarbete.
dividnivd». Anda ar det gwt att géra dragning. Stg 5-gruppen hade i storre  Steg-for-steg-modellen kan tydlig
gallande att problemen inte skulle ha sintstrackning anlitat bade arbetsformedyéra hur rehabiliteringsprocessegr g
grund i sjukdom. Men i just det haring/AMI och sjuk\ard efter sjukskui- till, men man maste klgora att for
sammanhanget saknar det betydelsaeingen. | stg 6-gruppen ar man till sakringskassans rehabiliteringsaarsv
eftersom lagstiftaren »forutsatter atbvervigande delen nojd bade under ockkall gilla som tidigire, dvs fore lag
dessa personeduf den hjalp de bekér efter sjuksknningen. andringen 1997. >
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