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METODSTOD AD-A FORORD

FORORD

Tanken pa att skapa metodstodet AD-A foddes nir forskare sammanstillde
resultat i ett forskningsprojekt inom Umed universitet och Region Vésterbotten.
Syftet med projektet var att undersdka om en strukturerad dialogmodell (ADA")
kunde péaverka atergang i arbete och vara ett anvindbart verktyg for rehabili-
tering av personer med psykisk ohilsa. I projektet deltog omkring 50 personer
som var sjukskrivna fér utmattningssyndrom och deras arbetsgivare. En rehab-
iliteringskoordinator intervjuade medarbetarna och arbetsgivarna pa ett struk-
turerat sitt var for sig och tillsammans. Mélet var att med en skriftlig plan stodja
atergdngen i arbete.

Resultatet visade att deltagarnas sjukskrivningsgrad minskade successivt 6ver
tid och de forbéttrade signifikant sin arbetsférmaga, upplevda arbetssituation
och maende. Hilsoekonomiska berdkningar indikerade dven att ADA* var en
kostnadseffektiv insats bade ur ett samhéllsperspektiv och hilso- och sjukvards-
perspektiv. Dialogmodellens tydliga struktur med stdd fran rehabiliterings-
koordinatorn stirkte medarbetaren att ga tillbaka till arbetet och upplevdes 6ka
medarbetarens delaktighet i rehabiliteringen.

Arbetsgivarna upplevde att de hade blivit sikrare och mer kompetenta i hur de
ska agera ndr en arbetstagare ar sjukskriven. De fick kunskap om psykisk ohélsa
och dess varningssignaler samt om arbetsgivarens ansvar under rehabilitering-
en. De fick ocksa verktyg for att forbittra dialogen med arbetstagaren samt att
anpassa och tydliggora arbetet i en skriftlig plan med delat ansvar. Arbetsgivaren
anvinde sedan sin nya kunskap i arbetet pa arbetsplatsen — dven gentemot
ovriga medarbetare.

Sammanfattningsvis visade projektet att ADA" ir en kliniskt anvindbar metod
som kan nyttjas inom hélso- och sjukvard och foretagshilsa for att frimja ater-
gang i arbete f6r personer med psykisk ohélsa (1).
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Eftersom arbetsgivarna stirkte sin férmiga och kompetens genom att delta i
ADA" vicktes var tanke om att skapa ett metodstod som skulle rikta sig till chefer
och arbetsgivare. Om chefer kan agera tidigt kan det férhoppningsvis férebygga
ohilsa pi arbetsplatser och forhindra sjukskrivningar.

Svenskt Naringsliv beskriver att ett av de storsta hindren for aterging i arbete ar
svarigheter att anpassa arbetsplatsen®. Férhoppningsvis kan detta metodstod
vara ett konkret verktyg for chefer och arbetsgivare i deras arbetsmiljoarbete.

Metodstddet har utvecklats av forskare vid Umed universitet och kliniskt verk-
samma vid Region Visterbotten samt i samrad med enheten f6r Arbetsmiljé och
hilsa inom personalfunktionen vid Umed kommun. Férfattarnas tack ges till Kai
Osterberg, docent och legitimerad psykolog vid Lunds universitet, Patrik Carls-
son, enhetschef fér Arbetsmiljo och hilsa vid Umed kommun samt Evamarie
Pesonen, kommunikator vid stressrehabiliteringen inom Arbets- och beteende-
medicinskt centrum, Region Vésterbotten, som har bidragit med virdefulla syn-
punkter pa text och innehall.

Metodstddet finns kostnadsfritt tillgingligt via umu.se/forskning/projekt/ad-a-
metodstod-for-arbetsgivare-vid-ohalsa-och-sjukfranvaro/ samt fhvmetodik.se/
metoderarbetsplatsdialog-for-arbetsatergang-ada/

Umed i september 2019

Therese Eskilsson, projektledare

Institutionen for Samhéllsmedicin och rehabilitering,
Fysioterapi, Umed universitet
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METODSTOD AD-A SAMMANFATTNING

SAMMANFATTNING

Ohilsa i arbetslivet dr vanligt i form av till exempel stress, fysisk smirta och
vark. For att férbdttra hilsan och undvika sjukskrivning eller underlitta ater-
gingen till arbete kan chefer anvinda AD-A, Arbetsplatsdialog for arbetsgivare i
sitt systematiska arbetsmiljoarbete. AD-A ir ett stod for cheferna i deras dialog
med medarbetarna, s att det blir enklare och tydligare att sedan anpassa arbetet
pa bista sitt. Aven personalkonsulter, HR och foretagshilsa kan med foérdel
anvianda AD-A for att i sin tur stédja chefer som anvinder metoden.

AD-A:s karna

Tidigt upptacka varningssignaler

Det &r av stor betydelse att sa tidigt som mdjligt upptécka varningssignaler
pa ohélsa bland medarbetare. Om chefen i ett tidigt skede upptacker ohélsa
&r chansen storre att sjukdom och sjukfranvaro kan férhindras. Metodstddet
AD-A ger kunskap om de varningssignaler som chefen bdr vara uppmark-
sam pa.

Agera direkt

Att chefen aktivt visar intresse fér medarbetarens hélsa, med stéd fran hogre
ledning, &r viktigt for att na framgang. Nar chefen blir varse att en med-
arbetare inte mar bra &r det bast att agera direkt genom att bjuda in till ett
dialogsamtal. AD-A ger konkreta férslag pa tidiga insatser, och dess frage-
guide kan anvandas som stdd under dialogsamtalet for att kartldagga med-
arbetarens situation. AD-A beskriver hur arbetet kan anpassas utifran medar-
betarens behov relaterade till omradena balans i arbetet, kognitiv ergonomi
och belastningsergonomi. Dessutom beskrivs hur chefen kan dokumentera
arbetsanpassningen i en skriftlig plan.

Planera in uppfdéljningar

Planerade atgarder behdver systematiskt féljas upp och vid behov revideras,
med malet att medarbetaren ska aterfa halsa och full arbetsférmaga.
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PRESENTATION AV FORFATTARNA

Therese Eskilsson, medicine doktor, legitimerad sjukgymnast och lektor vid
Institutionen for Samhéllsmedicin och rehabilitering, Umea universitet. Hon
undervisar framforallt inom omradet arbetsmiljé och hilsa, arbetsrelaterad
stress och arbetsplatsinriktade dtgirder. Therese har dven en férenad anstall-
ning vilket innebdr att hon ar verksam kliniskt med forskningsansvar vid stress-
rehabiliteringen inom Region Vésterbotten. Hennes forskningsomrade innefattar
rehabilitering och atergang i arbete vid utmattningssyndrom samt betydelsen
av fysisk aktivitet pa arbetsplatsen och vid stress.

Anncristine Fjellman-Wiklund, docent i fysioterapi, legitimerad sjukgymnast
och specialist i ergonomi vid Institutionen for Samhéllsmedicin och rehabilite-
ring, Umea universitet. Hon undervisar om langvarig smirta, psykosomatik och
kroppsmedvetenhet och har lang klinisk erfarenhet fran arbete inom féretags-
hélsovard, arbetsmiljoémedicin och beteendemedicin. Anncristines forsknings-
omrade innefattar lingvarig sméirta hos barn och vuxna, genus i arbetsmiljoer
samt arbetsformaga och arbetsengagemang bland ildre arbetare.

Britt-Marie Stalnacke, professor i rehabiliteringsmedicin vid Institutionen fér
Samhillsmedicin och rehabilitering, Umea universitet och 6verlikare pa Smart-
centrum, Neuro-huvud-hals centrum, Norrlands universitetssjukhus. Hon arbet-
ar kliniskt med patienter som har langvariga smirttillstind och hon undervisar
pa likarutbildningen. Hennes forskningsomrade omfattar bland annat rehabili-
tering vid langvarig smirta och hon har medverkat vid framtagning av nationella
medicinska indikationer for multimodal rehabilitering vid langvarig smérta.

Arja Lehti, medicine doktor, lektor vid Institutionen for klinisk vetenskap,
Umead universitet. Hon undervisar pa likarutbildningen i &mnet professionell
utveckling, framférallt inom omradet kommunikation med patienter, med-
arbetare och nirstdende. Hennes forskningsomrade innefattar psykisk ohélsa,
empatisk forhallningssitt, méten mellan patienter och vardgivare speciellt med
fokus pa kulturella minoriteter och genus. Hon ar kliniskt verksam som &ver-
lakare vid stressrehabiliteringen inom Region Viasterbotten.
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Marine Sturesson, medicine doktor och legitimerad arbetsterapeut vid Region
Visterbotten. Hon arbetar som processledare och utbildningssamordnare for
hilso- och sjukvardens forsikringsmedicinska uppdrag i regionen. Hennes in-
riktning dr frimst att vara ett processtod till virdens arbete med sjukskrivning
och rehabilitering. Marine har undervisningsuppdrag vid Umea universitet
inom omradet arbetsformaga och rehabilitering till arbetslivet, samt ir leda-
mot i nationellt programomrade for rehabilitering, habilitering och férsdkrings-
medicin inom regionernas organisation for kunskapsstyrning.

Sofia Elwér, medicine doktor inom folkhilsovetenskap, jaimstilldhetsstrateg,
vid Region Visterbotten. Hon undervisar om jimstilldhet och vald i néra rela-
tioner bland annat vid utbildningar for rehabiliteringskoordinatorer och inom
ramen for regionens ledarprogram. Sofia dr verksam pi regionens folkhilso-
enhet och har utdver jimstilldhetsfrdgorna ocksd ansvar for riskbruksfragor
och dr darmed delaktig i regionens arbete kring hidlsosamma levnadsvanor.
Hennes avhandlingsarbete utforskade kopplingar mellan ohélsa och ojamstélld-
het i arbetslivet.

Charlotte Lewis, medicine doktor, belastningsergonom med kliniskt utred-
ningsarbete vid arbets- och miljomedicin inom Region Visterbotten. Hon
undervisar och forskar dven inom omradet fysiska riskfaktorer i arbetslivet.
Hon har varit med och tagit fram kunskapssammanstillningar foér Arbetsmiljo-
verket inom ergonomi och genus.

Hanna Malmberg Gavelin, filosofie doktor i psykologi och legitimerad psykolog
vid Institutionen for Psykologi, Umea universitet. Hennes forskningsomrade
innefattar hur langvarig stress paverkar hjirnan och kognitiv funktion. Hon
forskar och arbetar dven med att utveckla och utvirdera interventioner som
syftar till att stirka kognitiv funktion vid stressrelaterad ohilsa.

Sofia Nording, filosofie magister i kognitionsvetenskap och legitimerad
psykolog vid stressrehabiliteringen inom Region Visterbotten. Hon arbetar
kliniskt med bedémning, diagnostik och multimodal rehabilitering vid stress-
relaterad psykisk ohélsa. Hon arbetar dven i ett arbetsmedicinskt regionupp-
drag dir malet ar att sprida kunskap om psykisk ohilsa och psykosociala
aspekter av arbetsmiljéarbete.
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INLEDNING

Metodstodet AD-A &r ett strukturerat verktyg fér chefer som vill stirka dialogen
med sina medarbetare och konkret anpassa arbetet fér dem vid ohélsa eller
nedsatt arbetsférmaga.

Arbetsgivare och chefer kan med férdel anvdnda AD-A f6r att forhindra sjuk-
franvaro vid tidiga tecken pa ohilsa eller nir rehabiliteringen redan har startat.
Metodstodet ger kunskap och praktiska verktyg i moétet med medarbetaren. Det
visar hur medarbetare och chef kan anpassa och tydliggéra arbetsuppgifterna i
en skriftlig plan med delat ansvar.

Personalkonsulter, HR och féretagshilsa kan anvinda AD-A for att ge st6d till
chefer som anvinder metoden, och AD-A kan dven anvindas i utbildningar
inom arbetsmiljo, hilsa och rehabilitering.

Vi anser att AD-A kan anvindas vid olika typer av ohilsa som kan uppsta hos
medarbetare. I det hir metodstddet har vi 4nda valt att beskriva de vanligaste
orsakerna till ohilsa — nimligen stress, fysisk sméirta och virk samt langvarig
smarta.

Vi dr vil medvetna om att forutsittningarna fér hur en kan anpassa ett arbete kan
skilja sig mellan olika arbetsplatser. Darfor gar det att anvinda verktygen i AD-A
sd att de passar den egna verksamheten, exempelvis kan fragorna vid dialog-
samtalet eller utformningen av den skriftliga planen justeras.

Aven bilagorna i metodstédet kan anvindas i det praktiska arbetet och anpassas
utifrdn de behov som finns. Det viktigaste ar troligtvis att vaga prova sig fram.
Med 6kad erfarenhet vixer ocksa tryggheten i hur en som chef kan agera vid
ohilsa och sjukfranvaro.
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OHALSA | ARBETSLIVET

Nira en tredjedel av alla sysselsatta pa den svenska arbetsmarknaden upplever
besvir som de sjilva kopplar till arbetet. Den vanligaste anledningen till arbets-
orsakade besvir ar for hog arbetsbelastning (65 procent). Andra vanliga orsaker
ar pafrestande arbetsstéllningar eller langvarigt sittande (48 procent), otydliga
eller motstridiga krav fran arbetsgivaren (28 procent), tung manuell hantering
(28 procent) och kravande kunder, patienter, anhoriga, elever eller motsvarande
(28 procent)®.

De vanligaste rapporterade besviren dr trotthet (75 procent) foljd av fysisk
smirta och véirk (65 procent). Fysiska besvir i 6ron, 6gon eller leder ir van-
ligare bland ildre (50-64 ar) medan sémnbesvir, oro eller angest, symtom pa
depression, huvudvirk och kognitiva svarigheter (minne, koncentration, tanke-
férmaga) dr vanligare bland sysselsatta i aldersgruppen 30-49 &r®. Nedan
beskrivs stress, fysisk smirta, virk och langvarig smirta mer ingdende.

Stress

Stress dr en normal och nddvandig reaktion ndr kroppen behdver mobilisera
energi for att hantera olika utmaningar. Att uppleva stress under kortare perio-
der ar inte farligt. Problem uppstar forst nir kroppen mobiliserar energi under
lang tid utan tillricklig dterhdmtning. Den fysiologiska och psykologiska aktive-
ringen som sker vid stress behdver sjunka till ursprungsnivan for att kroppen pa
sikt ska hélla och inte drabbas av symtom och sjukdom® .

Vad som orsakar en stressreaktion kan skilja sig at mellan olika personer. Fak-
torer i arbetet som Okar risken for stress och sjukskrivning ir upplevelsen av
obalans mellan krav och kontroll, brist pa socialt stod, orittvisa, obalans mellan
anstriangning och bel6ning samt konflikter, trakasserier och mobbning®. Ett
grianslost arbete och en obalans mellan arbete och fritid kan ocksa orsaka
stress“ 7. Aven negativa livshindelser privat, exempelvis skilsmissa eller an-
horigs sjukdom kan ge upphov till stress®.
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Stress utan tillricklig terhdmtning kan leda till kroppsliga, kdnslomassi-
ga och kognitiva symtom® 9 samt fordndrat beteende® ®. Vanliga kroppsliga
symtom &r trétthet, sémnsvarigheter, virk, huvudvirk, hjirtklappning, tryck
Over brostet, yrsel och magbesvir. De kidnslomissiga symtomen bestar ofta
av oro, nedstamdhet och att kinna sig irriterad. Nagot som kan ge stor paver-
kan pa arbetet ir kognitiva besvir som ar ett framtridande symtom vid savil
stressrelaterad sjukdom“ som langvarig smirta® och psykisk ohilsa®. Tank-
arna gar inte lika snabbt som forut och det kan bli problem med koncentration
och uppmirksamhet. Exempelvis kan det vara svarare att halla fokus i ett sam-
tal, ldsa skriftlig information och folja diskussioner som f6rs pa ett mote. Det
kan ocksa forekomma en 6kad kinslighet for storande intryck i omgivningen,
exempelvis for ljud och ljus. Uppgifter som inte har nagon tydlig struktur kan
bli extra krdvande. Det kan dven bli svart att ”halla flera bollar i luften”.  manga
fall paverkas minnet och det blir ldttare att glomma sddant som ska goras i en
ndra framtid och att minnas instruktioner.

Kroppsliga varningssignaler

o Troétthet

* Sédmnsvarigheter

* Vark, huvudvark

« Hjartklappning, tryck éver bréstet
* Yrsel

* Magbesvar

Kanslomassiga varningssignaler
* Oro

¢ Nedstamdhet
 |rritation

Kognitiva varningssignaler

» Nedsatt koncentrationsférmaga och uppméarksamhet
* Kanslighet for stérande intryck

« Svarigheter att hantera flera eller komplexa saker

» Minnessvarigheter

Ibland kan det vara svart att uppticka de kroppsliga, kinslomissiga eller kog-
nitiva symtomen. Darfor kan det vara bra att vara vaksam pa om medarbetar-
en visar tecken pa ett fordndrat beteende. Tecknen kan vara att medarbetaren
dr uppvarvad, sillan tar rast, drar sig tillbaka socialt, arbetar mycket 6vertid,

16
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har svart att passa arbetstider, har minskat engagemang i arbetsuppgifter,
tvivlar pa sin kompetens, har hog sjuknédrvaro eller upprepad korttidsfranvaro.
Aven forsiamrade levnadsvanor kan vara ett tecken som arbetsgivaren bér vara
uppmarksam pa®.

Beteendemadssiga varningssignaler

« Uppvarvad, tar sallan rast

« Drar sig tillbaka socialt

* Arbetar mycket dvertid, svart att passa arbetstider
» Minskat engagemang, tvivel pa egen kompetens

» Sjuknarvaro, korttidsfranvaro

¢ Férsamrade levnadsvanor

Att uppticka varningssignaler och tecken tidigt, dr viktigt fér att forhindra
sjukdom och sjukskrivning®. Oavsett orsak till stress och vilket symtom som
medarbetaren har, behovs atgirder och anpassning pa arbetsplatsen for att
forebygga och behandla stress®.

Fysisk smarta och vark

Fysisk smiérta och virk kan utvecklas pa grund av fysiska faktorer pa arbetet
som pafrestande arbetsstillningar (bojd och vriden nacke eller rygg, arbete
med armar ovan axelhdjd), tung manuell hantering (tunga lyft, skjuta eller dra,
personforflyttningar) och repetitivt arbete (ndr samma rorelser utférs om och
om igen)®.

Kroppen ir gjord for rérelse och belastning, men vara kroppar 6verbelastas och
kan utveckla belastningsskador nir vi gor nigot for linge, tar paus for sillan
eller under for kort tid, och nér arbetet innehdller for lite variation®.

Belastningsskador utvecklas 6ver tid och i de allra flesta fall féregés de av tidiga
tecken. Sddana kan vara 6vergdende virk efter vissa rorelser; irritation, vark,
trotthet och obehag i muskler och leder; kénsla av stelhet och behov av langre
tid for aterhdmtning . Det dr viktigt att lyssna pa de tidiga tecknen eftersom de
indikerar att balansen mellan belastning och aterhdmtning inte ar tillricklig.
Om arbetet anpassas redan vid de tidiga tecknen gar det att undvika att medar-
betaren utvecklar en belastningsskada med langvarig smérta, sjukskrivning och
utdragen rehabilitering som f61jd®.
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Tidiga tecken pa belastningsskada
» Overgdende vérk efter vissa rorelser

* |rritation och vark i muskler och leder

* Trotthet och obehag i muskler och leder
* Stelhet

* Behov av langre tid for dterhdmtning

Langvarig smérta

Smiérta som har varat mer dn tre manader kallas for langvarig smirta och ar
ett vanligt tillstdnd — frimst bland kvinnor®®. Langvarig sméirta dr inte enbart
en akut smirta som bestar 6ver tid, utan den paverkas av fordndringar i smart-
systemen som komplext samverkar med underhéllande faktorer pa arbete och
fritid. Det kan medféra att en vilavgransad smarta sprids och breder ut sig i hela
kroppen®.

Langvariga smarttillstind kan uppstd och utvecklas i arbetslivet pa grund av
hoga ergonomiska eller fysiska krav, bristande stdd fran kollegor och chef samt
lag arbetstillfredsstillelse®.

Personer med langvarig smérta besviras ofta av nedsatt roérlighet i olika delar av
kroppen samt en 6kad kinslighet och uttalad 6mhet och smirta som kvarstar
efter retning. Utover de fysiska besviren forekommer ofta trotthet, somnsvarig-
heter, depression, angest och ridsla®. I kombination med lag tilltro till den
egna formagan att hantera situationen, kan sméartan upplevas svarare®.

Nedsatt koncentrationsformaga och minnessvarigheter ir inte heller ovanligt
och kan orsakas av smairtan i sig, men forstirks ofta av nedstimdhet och
angest®™. Det dr ocksa relativt vanligt att personer med langvarig smérta
lider av stressrelaterade problem®. Att tidigt uppmérksamma tecken pa stress
hos personer med langvarig smérta ir viktigt for att kunna anpassa arbetet och
forhindra sjukfranvaro.
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LIVSVILLKOR OCH LEVNADSVANOR

Forutsittningarna for en god hilsa skiljer sig &t mellan olika grupper i samhillet.
Ekonomi, utbildningsniva och social miljo ir livsvillkor som avgérande paverkar
vara mojligheter till hdlsosamma val och levnadsvanor och en god hélsa. Som
arbetsgivare ir det bra att komma ihag att livsvillkoren kan vara olika hos olika
medarbetare. Pa vissa omraden kan du som arbetsgivare vara ett stod och en
positiv kraft fér att forbittra livsvillkoren for dina medarbetare.

I det hiar metodstodet lyfter vi fram tvd omradden dir du som arbetsgivare kan
gora skillnad, nimligen nir det handlar om hem- och omsorgsarbete samt vald
i ndra relationer. Vi tar ocksa fasta pa arbetsgivarens mojlighet att ge st6d bade
for att upprétthalla positiva levnadsvanor och for att férindra ohéilsosamma
levnadsvanor.

Obetalt hem- och omsorgsarbete

Obetalt hem- och omsorgsarbete utgor en betydande del av méanniskors liv, inte
minst under smabarnsaren nir omsorgsbordan ir som storst. Bland sambo-
ende smabarnsforildrar i Sverige utfor kvinnor i genomsnitt fem timmar mer
obetalt omsorgsarbete per vecka®”. En hog sammanlagd arbetsbérda innebir
fiarre timmar till &terhdmtning och personliga behov, vilket ir en riskfaktor for
oOkad sjukfranvaro®.

Arbetsgivare kan stddja medarbetaren att skapa en rimlig arbetsférdelning i
hemmet genom att belysa och diskutera hilsokonsekvenser av en ojimstalld
ansvarsfordelning i det betalda och obetalda arbetet. Vid en sjukskrivning som
syftar till aterhdmtning ar det till exempel viktigt att inte ”fylla ut” den tiden
med extra ansvar for obetalt hem- och omsorgsarbete.

Vald i néra relationer

Erfarenheter av fysiskt, psykiskt och sexuellt vald ar vanligt forekommande och
far stora konsekvenser for ménniskors hilsa®. En befolkningsundersékning
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frdn 2014 visar att var sjunde kvinna och var tjugonde man har utsatts for fysiskt
vald av en nuvarande eller fore detta partner under sitt vuxna liv®?.

Ekonomiskt fértryck genom ekonomiska hot eller begriansningar av gemen-
samma ekonomiska tillgdngar ingar ofta som en del av kontroll och maktutov-
ning vid vald i en nira relation. Utsattheten ar ofta kopplad till skuld och skam
for de valdsutsatta. Det innebdr att fi mdnniskor spontant berittar om sin ut-
satthet. Valdsutsatta soker hilso- och sjukvard i hogre utstrickning &dn andra
och kan soka for olika typer av psykiska eller fysiska symtom®. En sjukskrivning
kan innebira en 6kad utsatthet for valdsutsatta eftersom sjukskrivningen med-
for 6kad isolering och beroende av vadldsutévaren. I samband med en sjuk-
skrivning dr det darfor viktigt att friga om hemsituation och utsatthet for vald
och kontroll.

Méjliga tecken pa valdsutsatthet

» Kort och aterkommande franvaro, exempelvis dterkommande
franvaro pa mandagar
¢ Stressymtom, nedstdmdhet eller annan psykisk ohalsa
» Personen verkar kontrollerad av ndgon i sin nérhet, exempelvis
nar det handlar om arbetstider, umgange och intressen
¢ Personlighetsférandring i samband med ny relation, exempelvis
att personen blir mer tillbakadragen
» Personen deltar sallan pa gemensamma aktiviteter utanfér arbetstid
» Aterkommande skador och bldméarken

Om chefen misstédnker att en medarbetare &r valdsutsatt

« Prata enskilt med medarbetaren om maende och livssituation

» Beratta att vald i en néra relation &r vanligt férekommande och att
det har konsekvenser fér hélsan

e Fraga om hur majligheten fér dterhamtning ser ut hemma fér att dppna
upp fér samtal om livssituation och trygghet i relationer

Om medarbetaren berdttar om sin valdsutsatthet

» Lyssna, frdga och tro pa vad hen berattar
» Bekrafta att vald inte &r acceptabelt men kritisera eller
skuldbeldgg inte forévaren
* Motivera till att soka stdd och eventuell polisanmalan, informera garna
om vilka insatser socialtjansten, kvinnojourer eller andra aktérer kan ge
* Erbjud dig att férmedla kontakt med féretagshalsan fér samtalsstod
« Vid en akut situation, kontakta socialtjansten eller socialjouren
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Goda levnadsvanor

Levnadsvanor, till exempel hur vi iter, dricker, ror pa oss och sover har stor
betydelse for var hilsa pa kort och lang sikt. Aven stress och intag av alkohol,
tobak och droger paverkar kroppen och maendet. Goda levnadsvanor forbéttrar
kroppens formaga till dterhdmtning samtidigt som de utgor ett skydd mot bade
sjukdom och skador. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, ohidlsosamma matvanor
och otillracklig fysisk aktivitet bidrar tillsammans till cirka en femtedel av den
samlade sjukdomsbordan i Sverige@?.

Livsvillkor ger olika forutsittningar for goda levnadsvanor men de flesta har
mojlighet att paverka sin hilsa positivt genom férdndrade levnadsvanor. Det dr
darfor vil investerad tid att stodja hdlsosamma levnadsvanor hos dem som ér i
riskzonen for sjukskrivning.

Ta fasta pa etablerade goda levnadsvanor

Det &r viktigt att stodja och utga fran det som redan fungerar. Motivera personen
som dr sjukskriven eller i riskzonen f6r sjukskrivning att prioritera och halla fast
vid hilsosamma levnadsvanor vad giller till exempel kost och motion.

» Diskutera hur halsosamma vanor kan uppratthallas, &ven vid sjukskrivning
* Mojliggdr utrymme for fysisk aktivitet, exempelvis friskvardstimme

eller promenadmoten
« Aterkom till och félj upp goda levnadsvanor vid ett senare méte

Stod for att forandra ohdlsosamma levnadsvanor

Hélso- och sjukvarden har i uppdrag att arbeta med prevention och behandling
vid ohdlsosamma levnadsvanor. Behandlingen erbjuds huvudsakligen inom
primirvarden via hilsocentraler eller livsstilsmottagningar. Aven foretags-
hélsan kan erbjuda st6d.
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ANSVAR OCH ROLLER

I samband med ohélsa och sjukfranvaro pa arbetsplatsen kan flera aktrer vara
inblandade. Framst handlar det om medarbetaren, arbetsgivaren och den sjuk-
skrivande lidkaren. Beroende pa orsakerna till ohilsan och sjukfranvarons lingd
kan dven annan personal involveras fran hilso- och sjukvarden, fackféreningen,
foretagshélsan och Forsdkringskassan. Alla har skilda roller vilket regleras av be-
stimmelser i olika lagar och avtal. For att sjukskrivningen och rehabiliteringen
ska fungera ar det viktigt att medarbetaren och aktérerna samverkar®@.

Arbetsgivarens ansvar

Systematiskt arbetsmiljéarbete

Enligt arbetsmiljélagen dr arbetsgivaren ansvarig fér arbetsmiljon. For att framja
en god arbetsmiljé och férebygga olyckor och ohilsa behover arbetsgivaren sys-
tematiskt undersoka och riskbedéma arbetsférhillanden, och atgirda de risk-
er som framkommer (figur 1)@®. Om arbetsgivaren saknar kompetens for det
systematiska arbetsmiljoarbetet eller for anpassning och rehabilitering ska fore-
tagshélsa eller motsvarande resurs anlitas®”.

Alla
arbetsmiljo-
férhallanden

Figur 1. Centrala aktiviteter i ett systematiskt arbetsmiljdarbete (kélla: Arbetsmiljoverket).
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Rehabiliteringsansvar

Arbetsgivaren ska i enlighet med arbetsmiljolagen anpassa arbetsférhallande-
na utifrdn medarbetarnas fysiska och psykiska forutsittningar. Rehabiliterings-
insatserinom arbetsgivarens ansvaromrade handlar om atgirder pd ochindraan-
slutning till arbetsplatsen som syftar till att medarbetaren ska behélla sin arbets-
férmaga eller kunna atergd i arbete. Arbetsgivaren har rehabiliteringsansvar for
sina medarbetare, oavsett orsak till och dven om flera faktorer samverkar vid
ohilsa och begrinsad arbetsférmaga®”.

Erséttning vid sjukfranvaro

I samband med sjukfranvaro bedomer arbetsgivaren medarbetarens ritt till
sjuklon de 14 férsta dagarna, enligt lagen (1991:1047) om sjuklén. Om medarbe-
taren fortfarande ar sjuk efter sjukloneperiodens slut dr arbetsgivaren skyldig
att anmala det till Forsakringskassan.

Plan fér atergang i arbete

Socialforsikringsbalken (2010:110) beskriver att arbetsgivaren ar skyldig att upp-
ritta en plan for atergang i arbete for medarbetare som har varit franvarande
i 30 dagar pa grund av arbetsoférméga och som antas vara franvarande frin
arbetet mer dn 60 dagar. Planen ska vara ett stod for medarbetaren och arbets-
givaren under rehabiliteringen. Arbetsgivaren ska fortlopande se till att planen
f6ljs och revideras vid behov.

Forsdkringskassan kan begira att arbetsgivaren ldmnar in planen for atergang i
arbete, enligt socialforsikringsbalken (2010:110). I de fall arbetsgivaren behéver
kopa tjanst av foretagshélsa eller annan aktor for att utforma en plan kan arbets-
givaren ansOka om arbetsplatsinriktat rehabiliteringsstod hos Forsakringskassan.

Medarbetarens ansvar

Enligt arbetsmiljolagen ska medarbetaren medverka i arbetsmiljoarbetet genom
att till sin ndrmaste chef rapportera risker och ta upp problem i arbetssituatio-
nen. Medarbetaren ska ocksd samarbeta nidr behévda atgirder genomfors for
att astadkomma en god arbetsmiljo.

Vid sjukfranvaro ska medarbetaren anméla det till sin arbetsgivare. Medarbetare
som &r sjukskriven lingre tid kan anstka om sjukpenning fran Forsikrings-
kassan fran och med dag 15.

Medarbetare som inte kan arbeta pa grund av sjukdom ska fran dag atta uppvisa
ett 1dkarintyg som styrker oférmégan, enligt lagen (1991:1047) om sjuklén och
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socialforsidkringsbalken (2010:110). Arbetsgivaren kan i sarskilda fall bestimma
att en medarbetare under en viss period ska visa likarintyg fran forsta sjuk-
dagen. I sjukintyget till arbetsgivaren behover inte diagnos framga, men for att
tydliggéra behovet av rehabilitering bor medarbetaren delge vilka funktions-
nedséttningar och aktivitetsbegrdansningar som hen har.

Medarbetaren ar skyldig att medverka i sin rehabilitering och i eventuella
kompletterande utredningar som arbetsgivaren anvisar. Det ar medarbetarens
ansvar att sjilv ta stod av facklig organisation eller av annan person vid exem-
pelvis arbetsrattsliga fragor och for att tolka myndighetsbeslut.

Halso- och sjukvardens ansvar

Hélso- och sjukvarden ansvarar for medicinsk bedémning, att ge vard och be-
handling samt medicinsk rehabilitering. Hilso- och sjukvirden har dven ett for-
sikringsmedicinskt uppdrag vilket innebir att bedoma om och pa vilket sitt
aktuell sjukdom paverkar personens formaga att arbeta. Hir ingar ocksa att
prognostisera atgirdsbehov och tid fér arbetsatergang samt utfirda intyg och
medicinska underlag.

For att bedoma formaga att arbeta och mojlighet till atergang i arbete krévs for-
utom information om personens hilsotillstind ocksa information om de faktis-
ka arbetsforhallandena. Hilso- och sjukvarden ska efter personens medgivande
dven formedla medicinsk kunskap till andra aktorer och pi ett begripligt sitt
informera om bedémningar och genomférda atgéirder.

Forsakringskassans ansvar

Forsdkringskassan beslutar om rétten till sjukpenning och bedémer personens
arbetsférmaga enligt rehabiliteringskedjan (socialforsikringsbalken 2010:110).
Det innebdr att arbetsférmaga bedéms olika beroende pa hur linge en person
har varit sjukfranvarande (figur 2, sidan 26).

Kostnader for medarbetare och arbetsgivare
vid sjukfranvaro

I samband med sjukskrivning uppstar alltid kostnader f6r medarbetaren, arbets-
givaren och staten. For medarbetaren innebdr sjukskrivning ett inkomstbortfall.
Arbetsgivaren far extra kostnader for produktionsbortfall, administration, ut-
Okade arbetsuppgifter for kollegor och eventuell rekrytering av vikarie. Kostna-
der for vikarie kan variera, exempelvis beroende av hur snabbt en vikarie kan re-
kryteras, hur lang tid som behovs till inskolning och tillgang till ritt kompetens.
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Arbetsgivaren betalar sjuklon de forsta 14 dagarna och dven om sjukforsikring-
en triader in frdn dag 15 bidrar arbetsgivaren till sjukforsikringssystemet genom
arbetsgivaravgifter. Dartill kommer kostnader for semesterersittning och fasta
overheadkostnader som exempelvis lokaler, maskiner, informationsteknik och
telefoni. Det kan ocksa finnas 6verenskommelser i kollektivavtal dir arbets-
givaren kompenserar medarbetaren for inkomstbortfall pa upp till 90 procent
av 16nen under en lingre period. For att berdkna vad sjukfranvaron kostar fore-
taget finns olika kalkyleringsprogram tillgingliga. Ett kalkyleringsprogram finns
pa Forsidkringskassans hemsida under E-tjdnster fér arbetsgivare. 1 tabell 1 ges
dven ett kortfattat exempel pa detta.

Dag1 —

Sjukpenning betalas ut
om personen inte kan aterga till
de vanliga arbetsuppgifterna.

Dag 90 +

Sjukpenning betalas ut om personen
inte kan aterga till ndgon arbets-
uppgift hos nuvarande arbetsgivare.
Dag 180 +

Sjukpenning betalas ut om
personen inte kan utféra nagot
arbete alls pa arbetsmarknaden.

Dag 365 +

Vid nedsatt arbetsférmaga efter 12 manaders
sjukskrivning kan sjukpenning pa
fortsattningsniva beviljas efter ansdkan

Figur 2. S3 hér fungerar rehabiliteringskedjan.
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Ett exempel pa kostnader fér arbetsgivare och inkomstbortfall

fér medarbetare vid sjukfranvaro.

Tabell 1. Forsaékringskassans E-tjdnster for arbetsgivare och ersattningskollen.se har anvants for be-
rékningen. Exemplet &r inte baserat pa exakta uppgifter och vissa férenklade antaganden har gjorts.
Produktionsbortfall och eventuella kostnader for vikarie ingar inte i berakningen.

ARBETSGIVARE

Arbetsgivaravgifter: 31,42 %
Semesterlén: 12 %
Overheadkostnader: 20 %

Sjuklén enligt kompletterande avtal
(beroende pa facktillhérighet)

for dag 15-90: 10 %.

MEDARBETARE

Manadslén: 30 000 kr

Arbete: Landstingskommunal sektor
med kollektivavtal.
Inkomstbortfallet &r berdknat pa
bruttoldn. Karensavdrag 20 % och
sjukforsakringens lénetak ingar

i berakningen samt erséttning fran
AFA forsakring.

Medarbetaren har 4 kortare perioder
(5 dagar) av sjukfranvaro pa 1 ar

Dag 1. Kostnad 544 kr

Dag 2-5: Kostnad 2 152 kr/dag
Arbetsgivarens totala kostnad
for alla sjukfranvaroperioder:
36 608 kr

Dag 1-5: -1 857 kr x 4 tillfallen
Medarbetarens totala inkomst-
bortfall for alla sjukfranvaro-
perioder: -7 428 kr

Medarbetaren ar sjukskriven 14 dagar

Dag 1: Kostnad 544 kr

Dag 2-14: Kostnad 2 152 kr/dag
Arbetsgivarens totala kostnad
for hela sjukperioden: 19 368 kr

Medarbetarens totala inkomst-
bortfall for hela sjukperioden:
-2 570 kr

Medarbetaren &r sjukskriven 3 manader

Dag 15-90: Kostnad 744 kr/dag
Arbetsgivarens totala kostnad
for hela sjukperioden: 60 274 kr

Dag 15-90: -10 075 kr
Medarbetarens totala inkomst-
bortfall fér hela sjukperioden:
-12 645 kr

Medarbetaren ar sjukskriven 6 manader

Dag 91-180: Kostnad 535 kr/dag
Arbetsgivarens totala kostnad
for hela sjukperioden:

95 634 kr
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Dag 91-180: -12 240 kr
Medarbetarens totala inkomst-
bortfall for hela sjukperioden:
-24 885 kr


https://ersattningskollen.se
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ARBETSPLATSDIALOG AD-A
— METODSTOD FOR ARBETSGIVARE
VID OHALSA OCH SJUKFRANVARO

Syftet med metodstddet AD-A ir att vid tidiga tecken pa ohilsa eller nedsatt arbets-
férmaga, stédja chefen att frimja dialogen med medarbetaren och konkret an-
passa arbetet. Det sker genom ett dialogsamtal dir chefen leder samtalet och
undersoker medarbetarens situation med stod av en strukturerad frageguide.
Under dialogsamtalet diskuteras anpassning av arbete, vilket dokumenteras i en
skriftlig plan med uppf6ljning.

Malet ar att frimja medarbetarens hilsa for att férhindra sjukskrivning eller
komma ater i arbete. AD-A kan med f6rdel ingd i arbetsplatsens rutiner for
arbetsanpassning och rehabilitering. Utifran arbetsplatsens forutsittningar och
medarbetarens behov kan st6d och samverkan ske internt och externt med ex-
empelvis personalavdelning, féretagshilsa, Forsikringskassan och hélso- och
sjukvard. Hur det gér till beskrivs i figur 3.

Identifierad ohélsa/nedsatt arbetsférmaga
, Undersdkning
7/
/
/
/
/
o Anpassnin
Upieliig avparbeteg

\ Skriftlig /
atgéardsplan

Figur 3. Beskrivning hur AD-A kan anvandas i det systematiska arbetsmiljdarbetet.
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Foérbereda dialogsamtal

For att medarbetaren ska kunna forbereda sig pa bésta sitt infér dialogsamtalet
lamnas skriftlig information om AD-A och dialogsamtalets fragor till medarbe-
taren (bilaga 1). Det ger medarbetaren en chans att férbereda sig. Chefen infor-
merar medarbetaren om mdjligheten att bjuda in facklig representant, skydds-
ombud eller annan stédperson. Utifrin medarbetarens behov och eventuell
rehabilitering kan det ibland dven vara virdefullt om HR, foéretagshilsa eller
annan rehabiliteringspersonal kan delta p4 métet. Vilka som ska vara med be-
hoéver vara tydligt forankrat med involverade.

Aven chefen behover foérbereda sig genom att i férviig ga igenom och besvara
delar av frageguiden (bilaga 1). Dialogsamtalet kan genomf6ras pa eller utanfor
arbetsplatsen, pa ett stille dir medarbetaren kinner sig bekvim och dir sam-
talet kan ske utan avbrott.

Vid ohilsa och eventuell sjukfrdnvaro ir goda vardagsrutiner och levnadsvanor
viktiga for att frimja hilsan. Férutom chefens mdgjlighet att stédja medarbeta-
rens positiva levnadsvanor och férandringen av de ohdlsosamma, kan medarbe-
taren sjilv aktivt arbeta for att férbéttra sin hélsa. Infér eller under dialogsam-
talet kan chefen ge medarbetaren skriftliga generella rad (bilaga 2) om vad en
sjalv kan gora for att stirka hilsan och 6ka mojligheten att aterga i arbete.

Infor dialogsamtal

* Ge medarbetaren skriftlig information om AD-A

» Stdm av och klargér vilka som deltar pd motet

» Boka lokal pa en plats som k&nns trygg fér medarbetaren

« Avsatt tid for dialogsamtalet

* Som chef behéver du férbereda dig - gd igenom och besvara frageguiden

Forhallningssatt

Att stilla och besvara fragor vid ett dialogsamtal ar littare om kulturen pa ar-
betsplatsen priglas av en 6ppen och drlig kommunikation och dér stod och till-
lit &r norm. Generella aspekter att tinka pa i samtalet ir att foretrddesvis stélla
Oppna fragor dir medarbetaren sjilv kan utveckla svaret samt lyssna, vinta in
och respektera medarbetarens synpunkter.

Chefen behover vara tydlig och éarlig i sitt budskap och utga fran den aktuella
situationen. Det innebdr att informationen blir faktabaserad istéllet for oklar
och generaliserad. Det dr av stor betydelse att medarbetaren upplever att chefen
vill forstd medarbetarens behov bittre, for att konkret kunna anpassa arbetet.
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Dialogsamtal

Dialogsamtalet bestar av tva delar. Den forsta delen innebér att chefen under-
soker medarbetarens situation med st6d av frageguiden, medan den andra delen
innebir anpassning av arbetet vilket beskrivs tydligt i en skriftlig plan. De tva
delarna genomférs med stdd av en pedagogisk modell.

Pedagogisk modell

Dialogsamtalet genomf6rs med hjilp av en pedagogisk modell for att stddja ett
hilsofrimjande férhallningssitt (figur 4). Antingen kan en fortryckt bild av mo-
dellen anvindas (bilaga 3) eller sa kan chefen rita upp modellen pa ett blankt
papper. Trianglarna i modellen blir visuellt vigledande i samtalet genom frage-
guiden (bilaga 1) och néar den skriftliga planen utformas.

Arbets-
uppgifter

Medarbetare Arbetsgivare

Omgivning

Figur 4. Pedagogisk modell som anvands vid dialogsamtalet.

Undersék medarbetarens situation med stéd av frageguide

Chefen leder samtalet och inleder med att informera om tidsram och dialogsam-
talets syfte. Chefens och medarbetarens ansvar kan girna beskrivas, samt att
chefens roll &r att ge stéd for att frimja medarbetarens hélsa och finna en héllbar
16sning for att forhindra sjukskrivning eller underlitta dtergingen till arbetet.

Chefen stiller frdgorna i frageguiden (bilaga 1) och anvinder den pedagogiska
modellen som stdd (figur 4, bilaga 3). Niar medarbetaren svarar pa fragorna un-
der samtalet ir det Onskvirt att dven chefen gér detsamma nér det giller vissa
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av fragorna (se bilaga 1). Om svaren och upplevelserna skiljer sig frdn varandra
finns mojlighet att klargéra varfor, vilket frimjar samsynen av den aktuella
situationen.

For att skapa en god dialog kan samtalet inledas med att friga om vilka tankar,
férvintningar och farhigor som finns infér samtalet och en eventuell arbets-
rehabilitering. Det kan 6ppna upp for viktig information som kan behéva for-
tydligas eller bekriftas.

Frageguiden bestar av frigor som &r relaterade bdde till arbetet (modellens inre
triangel) och till omgivningen (modellens yttre triangel) (figur 4).

Fragor relaterade till arbete

De hir fragorna beror medarbetarens syn pa vilka faktorer i arbetet som har
inneburit besvér eller lett till sjukskrivning, hur medarbetaren upplever stodet
och balansen pa arbetet, samt forslag pa hur arbetet kan anpassas och hur ater-
gangen till jobbet ska liggas upp. For att identifiera medarbetarens arbetsfor-
maga stills fragor om vilka aktuella arbetsuppgifter som hen kan utféra utan
storre hinder och vilka arbetsuppgifter som kan vara svara att genomfora uti-
fran aktuella besvir. Aven om medarbetaren ir heltidssjukskriven kan det vara
bra att férs6ka identifiera aktiviteter som kan genomfoéras i vardagen for att stir-
ka medarbetarens syn pa mgjlig arbetsférmaga.

Fragor relaterade till omgivning

Dessa fragor handlar om faktorer i omgivningen som har orsakat besvér eller
sjukskrivning, levnadsvanornas betydelse for hilsa, upplevd balans i livet samt
upplevd trygghet i nira relationer. Medarbetaren bestimmer sjilv om hen vill
beritta om sin omgivning, men det ar viktigt att informera om att det blir littare
for chefen att optimera anpassningarna om medarbetarens totala livssituation
klargors. Syftet dr att ge det stod som medarbetaren behover. Vid behov kan
chefen hinvisa till externt stod.

Nir fragorna i frageguiden ir besvarade har forhoppningsvis chefen fatt en
klarare helhetsbild och kan utifrdn medarbetarens behov och férutsittningar
anpassa arbetet pd bista sitt.

Anpassa arbetet och gora en plan

Aven nir medarbetare och chef diskuterar anpassningen av arbetet fungerar den
pedagogiska modellen som ett visuellt st6d. Modellen illustrerar medarbetarens
arbetsuppgifter, roll och behov, och visar vilka arbetsuppgifter som behdver
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anpassas for att forebygga ohilsa eller framja arbetsitergang. Chefens roll blir
tydlig och hur arbetsuppgifterna ska anpassas fér att méta medarbetarens be-
hov pa bésta sitt, utifran arbetsgivarens perspektiv. Ansvaret for att anpassa ar-
betet fordelas jimbordigt mellan medarbetare och chef.

Fokus dr medarbetarens formaga istillet for oféormaga, och bade medarbetare
och chef deltarianpassningen. Modellen beskriver d&ven vad arbetsmiljon (fysisk,
organisatorisk och social) och omgivningen betyder fé6r medarbetarens hilsa
(figur 4).

Ha girna den pedagogiska modellen framfor dig. Forslagsvis kan du som chef
inleda den hér delen av dialogsamtalet med att gora medarbetarens arbetsupp-
gifter tydliga. Flytta sedan fokus till medarbetar-triangeln i den pedagogiska
modellen och still frigor om medarbetarens arbetsuppgifter utifrdn ett hal-
soframjande forhallningssitt, exempelvis: ”Vad behover du for att klara av dina
arbetsuppgifter?”. Hir far medarbetaren mojlighet att beskriva sin situation
och sina behov.

Direfter stiller du fragor utifran arbetsgivar-triangeln: ”Vad behover jag som
chef gora for att du ska lyckas med arbetsuppgifterna?”. Avslutningsvis efter-
fragar du hur arbetsmiljén i sig kan frimja medarbetarens hilsa, till exempel:
”Vad i arbetsmiljon kan gora det littare for dig att genomfora dina arbetsuppgift-
er?”. Kanske behover ni stirka stédet fran arbetskamraterna eller anpassa den
fysiska eller organisatoriska miljon?

Anpassningen av arbetet kan ske utifrdn balans i arbetet, kognitiv ergonomi
och belastningsergonomi (se avsnittet Anpassning av arbetet s.35). Forutom att
anpassa arbetet kan andra atgirder vara relevanta, till exempel att involvera
foretagshilsa eller liknande.

Skriftlig plan fér anpassning av arbete

Dialogsamtalet resulterar i en éverenskommelse mellan chef och medarbetare
i form av en skriftlig plan som chefen sammanstiller, med kopia till medarbe-
taren. Planen ska vara tydlig och kortfattad och beskriva vilken tidsperiod den
omfattar, aktuell situation gillande arbete och omfattning, malsittning, arbets-
innehdll, planerade atgirder med tydlig ansvarsfordelning samt beskriva nir
och hur planen ska foljas upp. I bilaga 4 ges ett exempel pd hur en skriftlig
plan kan utformas. Ett alternativ kan vara att anvinda Forsidkringskassans mall
(FK7459), se Forsdkringskassans hemsida forsakringskassan.se. Om anpassning-
arna dr tidsbegransade ir det viktigt att det framgér i planen.
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Det blir enklare om de planerade atgirderna inte ir alltfér manga — det kan vara
béttre med firre atgirder dir medarbetaren kan stérka sin tilltro att lyckas. Det
ar pedagogiskt att atgirder planeras for bada parter i syfte att tydliggora badas
ansvar. Dessutom visar forskning att atgirder beho6ver ske bade pé organisations-
och individniva for att frimja hilsa, forebygga ohilsa och mdjliggora atergang
i arbete®. Om atgirderna involverar foretagshilsa eller andra rehabiliterings-
aktorer inom hilso- och sjukvard ska chefen samverka med de parterna efter
medarbetarens samtycke.

Nér planen ir nedskriven behover chef och medarbetare diskutera hur arbets-
kamrater ska informeras om planen och de aktuella anpassningarna. Det kan ge
Okat stod till medarbetaren, men ar dven viktigt for att arbetskamraterna ska fa
information om aktuell situation.

Uppféljning

For att stirka den fortsatta dialogen och nd uppsatta mal dr det hégst betydelse-
fullt att chefen f6ljer upp den skriftliga planen och atgirderna, girna genom kor-
ta avstimningar varje vecka. Tita, korta uppfoljningar gor det mojligt att kon-
tinuerligt revidera och justera atgirderna och anpassningarna i den skriftliga
planen, vilket bekréiftar medarbetaren och visar att chefen bryr sig.

Nér tidsperioden f6r planen I6per ut behéver den f6ljas upp igen for att utvir-
dera dtgirdernas effekt och fatta beslut om det behovs fortsatta anpassningar
eller om andra atgirder ska vidtas. Rehabiliteringen kan behova fortsitta dven
efter att en eventuell sjukskrivning &r avslutad. All uppf6ljning bor dokumen-
teras skriftligt.

Vid dialogsamtal

¢ Ange dialogsamtalets syfte och tidsram

* Folj frdgeguiden i anslutning till den pedagogiska modellen

* Tydliggdr arbetsuppgifter

* Anpassa arbetsuppgifter utifran omradena balans i arbetet,
kognitiv ergonomi och belastningsergonomi

¢ Ta stallning till om det finns behov av tidsbegréansade anpassningar

» Undersdk om det finns behov av andra stédatgarder

« Genomfor skriftlig plan med delat ansvar

« Diskutera hur 6vriga medarbetare ska informeras

* Boka in tid for uppféljning
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ANPASSNING AV ARBETE

Arbetsgivaren ansvarar for den fysiska, organisatoriska och sociala arbets-
miljén®@®. For att férebygga skador och ohilsa samt om skada eller ohilsa re-
dan har uppstatt dr arbetsgivaren skyldig att anpassa arbetet utifrdn medar-
betarens fysiska och psykiska forutsittningar® 2®. Om medarbetaren ar sjuk-
skriven kan arbetsgivaren efter medarbetarens samtycke, samverka med
rehabiliteringskoordinator vid den sjukskrivande enheten.

Anpassningen av arbetet gors utifrin den enskilde medarbetarens behov och
utifrdn arbetsplatsens forutsittningar och mojligheter. Arbetsgivaren &r inte
skyldig att skapa nya arbetsuppgifter och ska ta hdnsyn till 6vriga medarbetares
arbetsmiljo. Trots detta finns stora méjligheter att anpassa arbetet fér den en-
skilde medarbetaren. For att littare se mojligheterna kan anpassningarna delas
upp i 6vergripande och tidsbegrinsade.

Overgripande anpassning

De o6vergripande anpassningarna sker i det ordinarie arbetet och riskerar sal-
lan att paverka ovriga medarbetares arbetsmiljo negativt. Anpassningarna ar
ett stdd till medarbetaren for att framja hilsa och kan med férdel anvindas vid
tidiga tecken pa ohilsa. Till exempel kan 6vergripande anpassningar vara att
medarbetaren far stod att prioritera bland sina arbetsuppgifter, att det skapas
utrymme for paus och aterhdmtning, att man borjar anvinda lyfthjilpmedel
och varierar arbetsuppgifterna.

Tidsbegransad anpassning

De tidsbegriansade anpassningarna betyder mycket fér medarbetarens hilsa
och kan foérhindra sjukskrivning eller frimja atergang i arbete.
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Exempel pa tidsbegridnsad anpassning
¢ En ldrare som under en tidsperiod enbart har stédundervisning
eller inte behdver vara mentor
* En sjukskoterska som arbetar utanfér ordinarie schema eller inte
behdéver arbeta natt
¢ En underskdterska som inte behdver handleda elever eller skola in
ny personal
* En bilmekaniker som inte behdver utféra tunga lyft dar hjalpmedel saknas
« En administratdér som far sitta i ett enskilt rum

Det &r viktigt att chefen informerar medarbetaren om att anpassningarna ar
tidsbegrinsade och att mélet ar att g tillbaka till ordinarie arbetsuppgifter.

Eftersom stress och fysisk smérta och virk ir de vanligaste orsakerna till ohilsa
i arbetslivet fokuserar det hir metodstodet pa anpassningar relaterade till om-
radena balans i arbetet, kognitiv ergonomi och belastningsergonomi, se bilaga
5-7 dar anpassningarna sammanfattas.

Balans i arbetet

For att na balans i arbetet maste arbetsbelastningen vara rimlig, och det behéver
finnas balans mellan krav och resurser (figur 5), ett tydligt arbetsinnehall och
utrymme foér dterhdmtning®.

Arbetsgivaren bor vara vaksam pa tidiga tecken pa ohilsa for att snabbt kunna
stodja den enskilda medarbetaren att skapa balans i arbetet. Det underlittas om
det finns rutiner pa arbetsplatsen for att finga upp medarbetarnas upplevelser,
samt om chefen ir nirvarande och for en dialog med medarbetarna.

Krav Resurser

Figur 5. Balans mellan krav och resurser
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Balans mellan krav och resurser

Kraven pa jobbet kan vara av kvantitativ, fysisk, kognitiv och emotionell art®.
Att ha krav pa sig pa jobbet ir naturligt men risken fér ohilsa 6kar om kraven
overstiger medarbetarens resurser under en lingre tid eller om de aterkommer
ofta. Resurserna kan vara mdjlighet till kontroll och inflytande i arbetssituatio-
nen, utvecklingsmojligheter, tydligt ledarskap, tydliga och rimliga verksamhets-
mal, rittvisa, aterkoppling pa utfort arbete, bra stéd och socialt klimat® .

For att kunna ha balans mellan krav och resurser behover resurserna svara
mot de krav som finns. Hur det ser ut i praktiken kan skilja sig 4t mellan arbets-
platser och utifrin medarbetarnas behov. Exempel pa atgirder som stirker
“resurssidan” ar att minska arbetsmingd, ge st6d i att prioritera, ge mojlighet
till aterhdmtning, tillféra kunskap, dndra arbetssitt, bemanna utifrin behov
samt erhalla teknisk utrustning som ir utformad och anpassad for arbetet.

Vid starkt psykiskt pafrestande arbete som exempelvis att mota manniskor i kris,
fatta svara beslut under tidspress, 16sa konflikter eller att arbeta vid katastrofer
kan arbetsgivaren behtva genomfora sirskilda utbildningsinsatser. Dessutom
behover arbetsgivaren skapa rutiner for agerande i dessa situationer samt se till
att det finns handledning och kollegialt stod®®.

Klargéra arbetsinnehall

Att klargora arbetsinnehdllet innebdr att varje medarbetare ska kédnna till vilka
arbetsuppgifterna ir, pa vilket sitt de ska utféras och vilket resultat som forvin-
tas. Vid okad arbetsbelastning eller tidsbrist ska medarbetarna ocksa kinna till
vad som ska prioriteras och vem de kan vinda sig till for att fa hjalp och st6d®®.

Ge utrymme fér aterhamtning

Belastning och stress i och utanfor arbetet, innebar att energi mobiliseras men
den behover foljas av dterhdmtning for att inte leda till ogynnsam belastning
och ohilsa. Ju hogre belastningen dr desto stérre dr behovet av aterhdmtning.

Arbetsgivare bor ge utrymme till och férutsittningar for dterhimtning pa arbetet
genom exempelvis paus, rast och tid for reflektion. Kontrollera om arbetsplatsen
har lugna milj6er for mojlighet till aterhimtning.

Vid flexibla arbetstider, natt- och skiftarbete och delade pass, behéver arbets-
givaren sikerstilla att det finns mdjlighet att aterhdmta sig bade under och mel-
lan arbetspass®. Nar det finns stor flexibilitet gdllande ndr och var arbetet kan
utforas blir arbetet ocksa mer grinslost, vilket kan innebira intensiva och langa
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arbetsperioder. For att inte riskera ohilsa med exempelvis trétthet och s6mn-
brist, och negativ padverkan pa arbete och privatliv behover arbetsgivaren vara
vaksam pé den typen av arbetsuppligg. Som exempel kan arbetsgivaren organi-
sera arbetet sa att arbetsbelastningen ar rimlig inom ramen for ordinarie arbets-
tid, diskutera normer och vilka riktlinjer som finns for nabarhet och tillginglig-
het samt vid medarbetarsamtal diskutera vilket stdd medarbetaren behover for
att frimja en fungerande granssittning®@.

Utanfor arbetet handlar dterhdmtning om passiv och aktiv aterhdmtning samt
s6mn. Den passiva aterhdmtningen kan vara att gbra ”ingenting” och andra typer
av 1ag aktivitet. Den aktiva dterhidmtningen kan innebéira sociala aktiviteter eller
fysisk aktivitet, som bada har visat sig ha goda effekter pa aterhamtning®©®.

Kognitiv ergonomi

En forsdmrad kognitiv funktionsformaga kan orsaka problem pa arbetet. Ordi-
narie arbetsuppgifter kan bli svarare att beméstra vilket i sin tur kriver storre
anstrangning. Det kan leda till en negativ spiral med 6kad belastning och sym-
tom som Okar i intensitet. Arbetsmiljon och arbetsuppgifterna bor darfér an-
passas utifran kognitiv ergonomi®3, for att stodja medarbetare som upplever
kognitiva besvir. Att utforma arbetsmiljon s att den avlastar hjirnan kan dven
fungera forebyggande for 6vriga pa arbetsplatsen. De kognitiva anpassningarna
bor ske i dialog mellan arbetsgivare och medarbetare.

Kartldgg och planera

Prestationsformaga och energiniva varierar 6ver dagen och med vart maende.
Arbetsgivaren kan tillsammans med medarbetaren fundera 6ver hur energini-
van fordndras 6ver dagen och i mdjligaste man anpassa arbetsuppgifterna efter
energiflodet. Medarbetaren behover fordela sin mentala energi 6ver dagen si
att det finns tillrdckligt med energi for kognitivt kravande uppgifter. Planera in
gott om tid for arbetsuppgifter och ta fér vana att planera in extra utrymme.
Rikna med att ovana arbetsuppgifter krdver mer kognitiv kraft. Tydliggor vilka
uppgifter som ska prioriteras om tiden inte ricker till. For uppgifter som kraver
uthallighet 6ver tid, se 6ver méjligheten att dela upp dem i mindre deluppgifter
som kan bockas av en i taget.

* Anpassa arbetsuppgifterna efter energiniva

« Sakerstall att det finns tillrackligt med tid fér arbetsuppgifterna

* Prioritera vilka arbetsuppgifter som ska utféras om tiden inte racker till

¢ Dela upp i mindre arbetsuppgifter, framforallt uppgifter som kraver
uthallighet dver tid
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Uppmuntra balans mellan aktivitet och aterhamtning

Ar de mentala resurserna paverkade kan det krivas extra anstringning for att
klara sddant som tidigare var enkelt. Nir hjirnan maste anstringa sig mer 6kar
behovet av dterhdmtning. Uppmuntra medarbetaren att ta bade korta och langa
pauser under och mellan arbetsuppgifter. Aterhimtning kan behéva planeras
in innan trottheten kommer, inte som en reaktion nir energin redan har tagit
slut. Planera in fasta tider for pauser under arbetsdagen och ha en dndamaélsen-
lig plats for rast och vila. Variation ir bra och kan skapas pd manga sitt. Se 6ver
mojligheterna att byta arbetsuppgifter emellanat, att vixla mellan olika arbets-
uppgifter som kriver olika mycket koncentration samt att variera mellan stilla-
sittande arbete och fysisk rorelse.

» Skapa majlighet fér korta och langa pauser under och mellan
arbetsuppgifter

« Skapa utrymme fér regelbunden aterhdmtning i fédrebyggande syfte

* Ha en dndamalsenlig plats fér rast och vila

« Vaxla mellan uppgifter som kraver olika mycket koncentration

* Variera mellan stillasittande arbete och fysisk rérelse

Minimera krav pa delad uppmérksamhet

Att gora flera arbetsuppgifter samtidigt kraver mycket kognitiv kraft och riske-
rar att snabbt trotta ut de mentala resurserna. Stotta medarbetaren att struktu-
rera arbetsuppgifter sa att kraven pa parallella aktiviteter minskar. Striva efter
principen att géra en sak i taget, sa att fokus kan héllas pa just den uppgiften.
Koncentrationskrivande uppgifter utfors helst i en lugn miljé med fa stornings-
moment. En egen, avskdrmad arbetsplats kan vara till hjélp for koncentration-
en, men ir det inte mojligt bor arbetsmiljon ses 6ver for att minimera sddant
som kan distrahera. Schemaligg sekundira uppgifter, till exempel genom att
ha bestimda tider for att svara pa e-post och telefonsamtal. Rensa miljén pa
intryck som inte behgvs, till exempel notiser fran e-post och mobiltelefon, ljud
och rorelse runtomkring eller ett ostiddat skrivbord.

» Strukturera arbetet sa att det &r mojligt att gdra en sak i taget

« Strava efter att koncentrationskravande uppgifter utférs i lugn miljé
med fa stérningar

Schemaldgg sekundara aktiviteter

* Rensa miljéon pa onddiga intryck
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Avlasta genom hjalpmedel och struktur

Det finns olika sétt att frigbra mentala resurser. Stotta medarbetaren att for-
lagga delar av det som halls i minnet till yttre hjdlpmedel som kalendrar, att
gora-listor, minnesanteckningar, kom ihdg-lappar och paminnelser pa mobi-
len. Strukturera arbetsdagen och arbetsuppgifterna sa att det blir tydligt vad
som ska goras och i vilken ordning. Se till att det finns tydliga rutiner fér arbets-
uppgifter samt gor checklistor och flodesscheman vid viktiga arbetsuppgifter.
Uppmuntra anvindning av strategier vid avbrott i arbetsuppgifter, exempelvis
att ta paus och tdnka efter hur, nér och pé vilket sétt uppgiften ska aterupptas,
och gérna skriva ned det.

» Tillhandahall hjalpmedel fér att avlasta minnet

* Skapa ett schema for arbetspasset

* Uppratta tydliga rutiner for arbetet

¢ Anvand checklistor och flodesscheman for viktiga uppgifter
« Uppmuntra strategier vid avbrott i arbetsuppgifter

Skapa god digital arbetsmiljo

For en god digital arbetsmiljo behovs regler och rutiner pa arbetsplatsen. Disku-
tera fragor som ror tillginglighet pa och utanfor arbetstid och rutiner for e-post,
sms och telefonsamtal. Goda rutiner kan vara att som standard ha teknisk utrust-
ning instilld pa ”ljudlést” pa arbetsplatsen, mobilfria moéten och sirskilda rum
for telefonsamtal. Striva efter att begrinsa informationsméngden till enbart det
viktigaste i e-post, protokoll och instruktioner. Se 6ver de tekniska systemen s&
att de fungerar som st6d pa arbetsplatsen och inte utgér en onddig belastning
for de mentala resurserna genom att vara svara att 6verblicka, krangliga eller
allt fér styrande.

« Uppratta regler och rutiner fér den digitala arbetsmiljén
¢ Begransa informationsmangden till enbart det viktigaste
« Se till att tekniska system fungerar

Involvera omgivningen

Medarbetarens kognitiva nedséttningar syns inte pa utsidan och det kan vara
svart for omgivningen att forstd begrinsningarna. Kom girna 6verens med
medarbetaren om hur arbetskamraterna ska informeras om nedsittningarna.
Diskutera hur omgivningen kan involveras for att ge stod, savél chef som arbets-
kamrater kan vara viktiga for att omsétta kognitiva anpassningar i arbetsmiljon.
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* Kom &verens med medarbetaren om hur arbetskamraterna
ska informeras om nedséattningarna
* Diskutera hur omgivningen kan involveras fér att ge stdd

Belastningsergonomi

Arbetsplatsen ska vara ergonomiskt utformad och medarbetarna ska ha mojlig-
het att paverka hur det egna arbetet planeras och genomfors for att fa tillrick-
lig rorelsevariation och aterhdmtning. Arbetsgivare, skyddsombud och med-
arbetare ska tillsammans regelbundet underséka arbetsférhallandena for att
uppticka risker for belastningsbesvir®.

For att kunna bedoma om belastningar medfor risk fér besvar finns det be-
domningsmodeller i Arbetsmiljoverkets foreskrifter om belastningsergonomi,
AFS 2012:2%, men dven andra vedertagna modeller kan anvdndas. Kontakta
foretagshilsan vid behov av hjidlp med riskbedomning eller fér 6versyn av den
fysiska ergonomin pa arbetsplatsen.

Generella aspekter vid anpassning utifran belastningsergonomi

Att se Over organisatoriska forhdllanden som exempelvis tidspress, starkt styrt
arbete och otillricklig tid fér aterhdmtning ar av betydelse, eftersom det kan
bidra till belastningsbesvir¢®. Vid hog mental belastning, ndr mycket informa-
tion ska bearbetas och det beh6vs snabba beslut, 6kar muskelspinningen och
risken for besvar®>.

Anpassa arbetsplats och arbetsutrustning

Arbetsplatsen och dess arbetsstation bor anpassas for att forsoka undvika obe-
kvima, anstrangande och pafrestande arbetsstillningar och arbetsrorelser. Ex-
empel pa pafrestande arbetsstillningar ir bojd eller vriden nacke eller rygg,
armar ovan axelhgjd eller arbete i knéstaende. Stol och bord kan behéva jus-
teras for att sdkra en korrekt arbetshojd. Det dr ocksa viktigt att medarbetaren
har tillrdckligt med utrymme for arbetsrérelser och kan se arbetsobjektet utan
anstringning. Medarbetarens kroppskonstitution bér tas i beaktande sé att
arbetsstationen kan anpassas efter till exempel lingd, och att verktyg har ritt
storlek for medarbetaren®.

Variera arbetet

Repetitivt arbete dir liknande arbetsrorelser upprepas om och om igen kan
medfora skador och bor darfor begransas. For att oka variationen dr det bra
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att vixla mellan olika arbetsstationer, arbetsmoment och arbetsuppgifter som
innebir olika fysisk belastning. Variation kan ocksa skapas genom att infora
pauser och vixla mellan sittande och stdende arbete®,

Minska belastning med god arbetsteknik och hjalpmedel

Med manuell hantering menas att lyfta eller bira en borda eller att skjuta eller
dra ett foremal. Den manuella hanteringen ir en riskfaktor for besvar i muskler
och leder sirskilt nir den kombineras med péfrestande arbetsstéllningar. Tung
manuell hantering bor undvikas sa langt det gar genom att dndra arbetssitt ex-
empelvis med god arbetsteknik och genom att anvinda hjalpmedel®.

Moijliggér tillracklig aterhamtning

Det dr viktigt att kroppen far aterhimta sig, inte bara efter arbetet utan dven pa
arbetstid. Darfor dr det viktigt med regelbundna pauser — langa och korta. Att
aterhdmta sig ar d&ven mojligt genom att vixla mellan olika arbetsuppgifter som
skiljer sig at i belastning®.
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BILAGA1 METODSTOD AD-A

Arbetsplatsdialog AD-A - metodstéd fér
arbetsgivare vid ohélsa och sjukfranvaro

Vid tidiga tecken pa ohilsa eller nedsatt arbetsférmaga anvéinder sig var arbets-
plats av metoden AD-A. Syftet ar att underlitta dialogen mellan dig och din
chef, for att konkret kunna anpassa ditt arbete pa bista sitt. Malet ir att frimja
din hilsa for att férhindra sjukskrivning eller for att du ska komma &ter i arbete.
AD-A innebdr att din chef leder ett si kallat dialogsamtal tillsammans med dig
dir hen undersoker din arbetssituation utifran en strukturerad frageguide (se
ndsta sida) med st6d av en pedagogisk modell (se nedan). Dialogsamtalet leder
fram till en skriftlig plan fér hur arbetet ska anpassas.

Infoér dialogsamtalet kan du férbereda dig genom att lisa igenom och begrunda
och besvara fragorna i frigeguiden pa nista sida.

Arbets-
uppgifter

Medarbetare Arbetsgivare

Omagivning

Pedagogisk modell som anvands vid dialogsamtalet.
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METODSTOD AD-A BILAGA 1
FRAGEGUIDE
Skattning Skattning

Fragor relaterade till arbetet medarbetare chef

1. Vilka tankar/férvantningar/farhagor har du infér
detta samtal/att borja arbeta igen eller infor att 6ka Besvaras inte
arbetstiden?

2. | vilken utstréckning anser du att dina besvar/din o Helt o Helt
sjukskrivning &r orsakad av férhallanden pa ditt ) .
arbete? o Delvis o Delvis
- Kan du beskriva vilka férhallanden? o Inte alls o Inte alls

3. Kan du beskriva vilket stéd du upplever pd arbetet
- fran mig som chef? Besvaras inte
- fran dina kollegor?

4. 1 vilken utstrackning upplever du balans o Helt o Helt
i arbetet (krav/resurser, tydlighet i arbetsinnehall, ) )
Aterhamtning)? o Delvis o Delvis
- Kan du beskriva balansen och obalansen? o Inte alls o Inte alls

5. Vilka arbetsuppgifter kan du idag utféra utan
storre hinder?

6. Vilka arbetsuppgifter har du idag svart att utféra
eller undviker att géra pa grund av dina besvar?

7. Vilka &r dina egna férslag pa anpassning av arbete
eller fér dtergdng i arbete?

Skattning Skattning

Fragor relaterade till omgivningen medarbetare  chef

8. | vilken utstrackning anser du att dina besvar/din o Helt o Helt
sjukskrivning ar orsakad av férhallanden utanfér ) .
ditt arbete? o Delvis o Delvis
~ Vill du beskriva vilka férhllanden? o Inte alls o Inte alls

9. Vilka levnadsvanor har du idag som kan framja
din halsa (fysisk aktivitet, matvanor, aterhdmtning)? Besvaras inte
- Hur kan jag som chef ge dig stéd?

10. Har du levnadsvanor som kan férsémra din hélsa

i fritid och arbete (tobak, alkohol, spel, fysisk Besvaras inte
aktivitet, matvanor, aterhdmtning)?
- Hur kan jag som chef ge dig stéd?
1. I vilken utstrackning upplever du balans i livet o Helt
(passiv/aktiv aterhamtning, sémn)? o Delvis Besvaras inte
o Inte alls
12. Hur har du det i dina nara relationer - kanner du o Helt
dig trygg? o Delvis Besvaras inte
o Inte alls
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BILAGA 2 METODSTOD AD-A

Goda rad till medarbetare vid ohélsa

Vid ohilsa och eventuell sjukfranvaro finns risken att du kommer ifran de goda
vardagsrutinerna, exempelvis genom att du vinder pa dygnet, sitter stilla i hogre
utstrackning och iter sdmre eller pa oregelbundna tider, vilket kan paverka din
hilsa negativt. Nedan ges nagra generella rdd om vardagsrutinerna, for att stirka
hilsan och 6ka maéjligheten att aterga i arbete.

Behall goda vardagliga rutiner

Somn: Forsok att komma upp pa morgonen och att gi i sing pa kvillen. Kom
girna ut i dagsljuset varje dag eftersom da forbéttras sémnen.

Maltider: Var noggrann med regelbundna méltider med frukost, lunch, middag
och nagot mellanmal.

Fysisk aktivitet: Var fysisk aktiv i sammanlagt minst 150 minuter i veckan. All
rorelse ar bra och lite rorelse dr bittre dn ingen. Utga fran dina aktuella for-
utsdttningar och 6ka direfter successivt den fysiska aktivitetens tid, intensitet
eller hur ofta du ror dig per vecka.

Aterhdmtning: Stanna upp och ta korta pauser flera ginger per dag. Hitta ditt
eget sitt for att bade koppla av och gora sidant du tycker om och mar bra av.

Nitverk och relationer: Hall kontakten med vinner och bekanta pa en lagom
niva sa att du far den tid fér aterhimtning som du behéver. Det giller dven fri-
tidsaktiviteter eller sociala sammanhang som du har varit aktiv inom tidigare.

Hall kontakt med arbetsplatsen

Tappa inte kontakten med jobbet: En lingre tids sjukskrivning kan leda till att
en kinner sig utanféor sammanhang som arbetsgemenskap, vilket kan géra det
svarare att atergd i arbete. Hall darfér kontakt med arbetskamrater och chef.
Aven omvint bor chef och arbetskamrater halla kontakt med dig.

Planera for arbetsdtergang: Borja reflektera och planera fér hur du ska borja
arbeta igen eller 6ka din arbetstid.
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METODSTOD AD-A BILAGA 2

Att tdnka pa vid sjukfranvaro

Meddela sjukfranvaro till din arbetsgivare.
Fran dag 8 ska du visa upp ett ldkarintyg fér arbetsgivaren.

S6k sjukpenning fran Forsdkringskassan fran dag 15. Arbetsgivaren
gOr en anmadlan.

Arbetsgivaren ir skyldig att gora en plan for dtergdng i arbete om
du férvintas vara sjukfranvarande mer dn 60 dagar.

Deltidssjukskrivning ar ofta bittre dn att vara sjukskriven pa heltid.
Du kan sjélv avbryta din sjukskrivning och ga tillbaka till arbetet.

Du kan sjélv ta stdd frn en facklig representant eller ett arbetsmiljo
ombud vid frdgor som ror din sjukskrivning eller arbetsmiljo.

Arbetslivsinriktad rehabilitering ska syfta till att du som anstilld och
sjukfoérsikrad ska fa tillbaka din arbetsférméaga och fa forutsattningar
att forsorja dig sjilv genom forvirvsarbete.

Du &r skyldig att 1imna de upplysningar som behovs for att klarldgga
ditt behov av rehabilitering, och efter bista formaga aktivt medverka
i rehabiliteringen.



BILAGA 3 METODSTOD AD-A

Pedagogisk modell

Arbets-
uppgifter

Arbets-
miljo

Medarbetare Arbetsgivare

Omgivning
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METODSTOD AD-A BILAGA 4

Exempel pa skriftlig plan fér anpassning av arbete

DIALOGSAMTAL

o o o o

AAAA-MM-DD
Ndrvarande: Anna Svensson (arbetsgivare) och Kim Bergqvist (medarbetare).
Arbete och omfattning: Underskoterska 100 %.

Aktuellt och malsittning

Tidiga tecken pa ohdlsa med virk i rygg, stress och somnsvarigheter. Malet dr
att anpassa arbetet for att frimja hilsa och férebygga sjukskrivning.

Arbetsinnehall och arbetsuppgifter (100 %)
« Omvardnadsarbete pa avdelning
» Bestélla férrddsvaror mandag och fredag féormiddag

Tidsbegransade anpassningar
« Mojlighet att under tva manader flexa mandag och fredag
(tid for aterhdmtning pd morgonen)
e Under tvd manader inte ansvara fér att handleda elever eller
skola in ny personal

Atgérder medarbetare
« Anvanda forflyttningshjalpmedel och be om hjalp vid tunga forflyttningar
» Ta fikapaus 15 minuter pa férmiddag och eftermiddag
» Ta paus/avbryt i aktivitet (2 minuter) i samband med arbete i tvattstuga,
toalettbesdk, dokumentation

Atgérder arbetsgivare
* Genomgang ergonomi, personforflyttning och lyfthjalpmedel for personal
(bestélining fran féretagshalsa)
« Ta fram checklista fér bestéllining av varor
» Bestélining fran féretagshalsa - tréaning/behandling rygg, stédsamtal
» Informera berdrda arbetskamrater pa arbetsplatstraff om plan for
anpassning av arbete

Uppfdljning
« Uppfdljning atgarder 1 gang/vecka (torsdagar) de férsta tre veckorna,
darefter uppféljning utifran behov
» Uppfdljning och utvardering av skriftlig plan AAAA-MM-DD

Anna Svensson Kim Bergkvist

53



BILAGA 5 METODSTOD AD-A

Anpasshingar relaterade till balans i arbetet

Skapa balans mellan krav och resurser
Ge resurser som svarar mot de krav som finns, exempelvis:

¢ Minska arbetsmangd

* Ge stdd i att prioritera

* Ge méjlighet till aterhdmtning

e Tillfor kunskap

« Andra arbetssétt

« Bemanna utifran behov

» Erhall teknisk utrustning anpassad och utformad fér arbetet

Vid starkt psykiskt pafrestande arbete

¢ Undersdk behov av sarskilda utbildningsinsatser
» Skapa rutiner fér agerande vid svara situationer
* Ge mdéjlighet till handledning och kollegialt stod

Klargdra arbetsinnehallet

» Tydliggér vilka arbetsuppgifter som ska utféras, pa vilket satt
och vilket resultat som férvantas

* Vid d6kad arbetsbelastning eller tidsbrist, se till att medarbetarna
kanner till hur de ska prioritera

* Se till att medarbetarna vet vem de kan vanda sig till for att
fa hjalp och stéd

Ge utrymme fér aterhdmtning

* Ge mdjlighet till korta pauser under arbetet och langre raster
(fika och lunch)

« Mojliggér tid for reflektion

» Skapa lugna miljder pa arbetsplatsen som kan ge aterhdmtning

» Vid flexibla arbetstider, skapa scheman som majliggér aterhdmtning

« Organisera arbetet inom ramen fér ordinarie arbetstid

» Diskutera normer och vilka riktlinjer som géller foér ndbarhet
och tillganglighet

* Vid behov ge medarbetaren stdd i en fungerande granssattning

» Uppmuntra ett bra socialt klimat och stéd pa arbetet

¢ Ge mdjlighet till fysisk aktivitet
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METODSTOD AD-A BILAGA 6

Anpassnhingar relaterade till kognitiv ergonomi

Kartlagg och planera

« Anpassa arbetsuppgifterna efter energiniva

» Sakerstall att det finns tillrackligt med tid for arbetsuppgifterna

* Prioritera vilka arbetsuppgifter som ska utféras om tiden inte racker till

* Dela upp i mindre arbetsuppgifter, framférallt uppgifter som kraver
uthallighet dver tid

Uppmuntra balans mellan aktivitet och aterhdmtning

* Skapa mojlighet for korta och langa pauser under och mellan
arbetsuppgifter

» Skapa utrymme for regelbunden dterhamtning i férebyggande syfte

* Ha en dndamalsenlig plats for rast och vila

Vaxla mellan uppgifter som kraver olika mycket koncentration

* Variera mellan stillasittande arbete och fysisk rorelse

Minimera kraven pa delad uppméarksamhet

« Strukturera arbetet sa att det &r mojligt att goéra en sak i taget

» Strava efter att koncentrationskravande uppgifter utfors i lugn miljo
med fa stérningar

* Schemaldgg sekundara aktiviteter

« Rensa miljon pa onddiga intryck

Avlasta genom hjalpmedel och struktur

Tillhandahall hjalpmedel fér att avlasta minnet

Skapa ett schema fér arbetspasset

« Uppratta tydliga rutiner for arbetet

« Anvand checklistor och flddesscheman for viktiga uppgifter
« Uppmuntra strategier vid avbrott i arbetsuppgifter

Skapa en god digital arbetsmiljé

« Uppratta regler och rutiner fér den digitala arbetsmiljon
¢ Begransa informationsméangden till enbart det viktigaste
« Se till att tekniska system fungerar

Involvera omgivningen

* Kom &verens med medarbetaren om hur arbetskamraterna
ska informeras om nedsattningarna
» Diskutera hur omgivningen kan involveras fér att ge stdéd
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BILAGA 7 METODSTOD AD-A

Anpasshingar relaterade till belasthningsergonomi

Anpassa arbetsplats och arbetsutrustning

» Undvik langvarigt arbete
- med framatbojd eller vriden nacke/rygg
- med armar ovan axelhojd
- i knastdende
« Sakerstall en korrekt arbetshéjd
« Stéll in stol och skrivbord
« Se till att ha tillrackligt utrymme fér arbetsrérelser
« Mojliggor att arbetsobjektet kan ses utan anstrangning
« Anvand verktyg av ratt storlek

Variera arbetet

« Véxla mellan olika arbetsstationer som innebar olika fysisk belastning
« Véaxla arbetsmoment och arbetsuppgifter

¢ Infér pauser

« Vaxla mellan sittande och staende

Minska belastning med god arbetsteknik och hjalpmedel

« Andra arbetssatt
* Anvand hjalpmedel

Moijliggér tillracklig aterhamtning

» Ta langa pauser (fika och lunch)
» Ta korta pauser (nagon eller nagra minuter inom
och mellan arbetsmoment)
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ARBETSPLATSDIALOG AD-A
Metodstdd fér arbetsgivare vid ohélsa och sjukfranvaro

Metodstodet AD-A ar ett strukturerat verktyg for chefer som vill starka dialo-
gen med sina medarbetare och konkret anpassa arbetet for dem vid ohalsa
eller nedsatt arbetsférmaga.

Arbetsgivare och chefer kan med férdel anvéanda AD-A for att férhindra sjuk-
franvaro vid tidiga tecken pa ohélsa eller nér rehabiliteringen redan har startat.

Metodstddet ger kunskap och praktiska verktyg i métet med medarbetaren.
Det visar hur medarbetare och chef kan anpassa och tydliggéra arbetsupp-
gifterna i en skriftlig plan med delat ansvar.

Metodstddet har utvecklats av forskare vid Umea universitet och Kliniskt
verksamma vid Region Vasterbotten: Therese Eskilsson, Anncristine Fjell-
man-Wiklund, Britt-Marie Stalnacke, Arja Lehti, Marine Sturesson, Sofia Elwér,
Charlotte Lewis, Hanna Malmberg Gavelin och Sofia Nording.

Metodstédet finns kostnadsfritt tillgadngligt via: umu.se/forskning/projekt/

ad-a-metodstod-for-arbetsgivare-vid-ohalsa-och-sjukfranvaro/ samt
fhvmetodik.se/metoderarbetsplatsdialog-for-arbetsatergang-ada/

UMEA region
UNIVERSITET vasterbotten
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