Redaktdr: Michael Feldt

mSignerat

michael.feldt@slf.se

Sjukskrivning paverkar arbetsmiljon

akarkarens satt att sjukskriva har oftaham-

nat i fokus da sjukfranvaron ékat i samhal-

let. Det har antytts att lakare sjukskrivit for

manga, for lange eller inte tagit sitt uppdrag
paallvar.

Under perioder har lakare, i enlighet med radande
samhallsuppfattning, haft en liberal instéallning till
sjukskrivning, men vi k&dnner inga studier som dver-
tygande visar att det paverkat sjukfranvaron. Troli-
gare har forandringar pa arbetsmarknaden och
nedmontering av rehabiliteringen haft storre bety-
delse.

I syfte att paverka lakares sjukskrivningsmonster
har det genomférts en rad utbildningsinsatser. In-
ledningsvis inriktades dessa pa att demonstrera
problem, till exempel hoga sjuktal och 1anga, passiva
sjukskrivningar. P& senare tid har utbildningen mer
bestatt av praktiska rad om hur lakaren bést ska
sjukskriva med Socialstyrelsens beslutstdd som un-
derlag.

Kommunikationen mellan lakarna och Forsak-
ringskassan har diskuterats flitigt. De nuvarande
medicinska intygen ar utformade efter grundprinci-
pernaidet forsdkringsmedicinska beslutsstédet dar
den sa kallade DFA-kedjan (diagnos, funktions- och
aktivitetsformaga) utgor grund for bedémningarna.

Problemet ar att DFA-kedjan inte har nagon na-
turlig koppling till 1akares kliniska verksamhet. Det
arenanledning till att 1&karnas foljsamhet till inty-
gensrutnat alltjgmt ar bristfalliga, visar Forsék-
ringskassans uppfoljningar.

Sjukskrivningen av en patient ska bygga pa indivi-
duell beddmning. Sjukdomen vags mot sina konse-
kvenser for funktions- och arbetsférmaga. Bedom-
ningen bor goras av patienten sjalv i samverkan med
lakaren. Det medicinska underlaget ska sedan om-
fatta lakarens tolkning av vad som diskuterats vid

Positivt med flexiblare sjukforsakring

Regeringen foreslar en uppmjukad bortre grans i sjuk-
forsakringen. Efter 2,5 ars sjukskrivning foreslas For-
sakringskassan géra mer individuella bedémningar
infor utférsékring och utslussning till Arbetsformed-
lingen. Forsakringskassan ska bedéma om det &r
»oskaligt« eller inte att dra in sjukpenningen efter upp-
n&dd bortre grans.

Lakarforbundet valkomnar forslaget om storre flexi-
bilitet. Oklart &r dock vad den nya regeln om »oska-
ligt« innebar. Ett sa vidlyftigt begrepp riskerar att fyl-
las med olika innehall och leda till oférutsagbara och
rattsosakra tolkningar. Ett motsatt problem ar att tolk-
ningsproblematiken resulterar i diagnosbundna ma-
nualer som alltfor simplifierat styr handlaggarnas be-
slut. Regeringen vill att de nya forslagen ska trada i
kraft 1 januari 2012. m
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»Arbetet
med sjuk-
skrivning-
ar har
blivit ett
vaxande
arbets-
miljopro-
blem for
lakare.«

motet med patienten samt lakarens bedémning av
hur tillstandet paverkar arbetsformagan.

Ibland kan l&kare och patient ha olika uppfatt-
ning om vilka konsekvenser sjukdomstillstandet
har pa funktions- och arbetsformagan. | dagens
uppdrag bor lakaren bortse fran andra faktorer an
sjukdom. Det hér ligger inte i linje med hur lakare
normaltarbetar. Det ligger inte heller i linje med
hur patienter forvantar sig att lakaren ska resonera.

Att bedéma arbetsoférmaga i forhallande till pa-
tientens eget arbete gar vl an. Betydligt svarare ar
att bedéma arbetsférmaga om patienten ar arbets-
16s eller mot ett plausibelt arbete pa den reguljara
arbetsmarknaden.

Lé&kare avkravs ibland orimliga bedémningar. Vil-
kaarbeten kan en manniskaklarasom lider av kro-
nisk trotthet pa grund av vark? Hur ser den regulja-
raarbetsmarknaden ut?

rbetet med sjukskrivningar ar ett vaxande
arbetsmiljoproblem for lakare. Flera sjuk-
fall ar tidsodande och svarhanterligamed

enrad interagerande faktorer.

Bristande trovardighet uppstar mellan patient
och l&kare nér Forsakringskassan skickar tillbaka
intyg de anser ofullstdndigt ifyllda. Patienternablir
besvikna och krédver omformulerade intyg for att
forhoppningsvis beveka Forsakringskassan. Lakar-
nablir »syndabockar« i ett svartolkat regelverk.

Det ar olyckligt att sjukvarden och Férsékrings-
kassan inte delar synen pavad som ar viktigt vid
sjukskrivning. Lakarnavill tro pa sina patienters
beskrivning och utifran dennabeskrivning géraen
beddmning av basta mojligheter till 1dkning och re-
habilitering. Forsakringskassan betraktar bedém-
ning av arbetsformaga som en snarast teknisk gren
dar lakarnaenbart ska hallasig till manualen. Det
krévs en fortsatt diskussion mellan sjukskrivande
lakare och Forsakringskassan om vad sjukvarden
faktiskt kan och ska astadkomma. =
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