Forskningsoversikt:

Arbete och sjukfranvaro

Varningssignaler och effektiva insatser for att gora jobbet!

Tecken att vara uppmaéarksam pa

@ °
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T Individniva @» Organisationsniva
¢ Franvaro av rutiner och brister

i organisationens systematiska
arbetsmiljdarbete >

e Mycket 6vertidsarbete

e Social tillbakadragenhet ¢

¢ Minskat engagemang i arbetsuppgifterna 46

e Svarigheter att passa arbetstider ¢

e Trotthet efter arbetsdagen och dalig ork till fritidssysslor 46

e Tvivel pa sin egen kompetens

Personer utan identifierad risk ......com

tilifallen per ar

Forslag pa atgarder

Samhallsniva

s L . e Sakerstall varierade arbetsuppgifter pa arbets-
'H| Individniva marknaden %’

e Skapa finansiella férutsattningar och incitament for
att framja férebyggande arbete?

¢ Utbildning for att 6ka kunskap, minska negativa attityder
och beteenden kring psykisk ohélsa* % 33
e Fysisk aktivitet 1415.16.20.21,32,33 e Skapa hélsokultur och framja bra levnadsvanor i

samhallet genom 3,19,27,32,35
¢ Beteendeterapi (KBT) och avslappningsteknik '8 33.46.52

» Utbildning och kurser 2’
» Utbud och information om bra kost?”
» Folkhdlsokampanijer3®

e Utbildning om hélsa och livsstilsbeteenden?® *

& Organisationsniva

e Utbilda chefer och arbetsledare inom:

» Ledarskap och kommunikation 3 25 33.49

» Se signaler pa och hantera ohalsa* % 4°

» Forebygga och hantera ohdlsosam arbetsbelastning och krankande
sarbehandling #?

¢ Vid hég belastning, anpassa krav till resurser genom till exempel att:

» Prioritera bland arbetsuppgifter 4! 42

» Variera arbetsuppgifterna eller &ndra arbetssatt 4! 32
» Andra bemanning och/eller tillféra kunskaper 42

» Ge mojlighet till aterhamtning #2

¢ Tydliga policys som chefer kanner till och anvander®

e Uppmuntran till goda levnadsvanor genom friskvardsinspiratorer,
friskvardsaktiviteter och friskvardsbidrag?3+27:4%

Friskfaktorer

pa arbetsplatsen

e Socialt stéd och bra socialt klimat ™ 3.6:19.23,29,33
e Bra ledarskap och nérvaro av chef pa arbetet 3 619,27, 29,33, 41
e Tydlig arbetsmiljépolicy och systematiskt arbetsmiljéarbete 3 4 > 16.19,23, 32,33, 35,41, 45

e Utvecklingsmojligheter for anstallda’ 6 83 41

e Strukturer for kommunikation och kdnnedom om verksamheten #

e Delaktighet och inflytande for starkt engagemang och kontroll f6r anstallda 4 ©: 114541
e Rattvis och respektfull behandling © °°

e Samarbeten och teamarbete®

e Erkdnnande och feedback®

e Balans mellan insats och bel6ning © 1%

e Anstéliningstrygghet fér de anstallda®

Tecken att vara uppmaéarksam pa
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. . : )
ShiogapsyKisia cenifysiskaikray e Tecken pa for hog arbetsbelastning och stress, t.ex.:

» Tillbud och felhandlingar 4
» Forsamrat arbetsresultat 47

e | g arbetstillfredsstéllelse och lagt organisatoriskt engagemang'*242°

e Upplevd hog fysisk och/eller psykisk arbetsbelastning %2442

) o w
e Exponering av arbetsplatstrauma“ » Hog personalomsattning

o e . I . 16
o Tecken pé psykisk ohélsa, 718 17.24,33.39 t gx - * Hog forekomst av sjukskrivningar och upprepad korttidsfranvaro

» Nedstamdhet”

» Dalig sjalvkansla™
» Brist pd initiativ'®

» Sémnproblem 17:20

Samhallsniva

e Teknikutveckling som ger andrade arbetsuppgifter 4

¢ Belastningsskador, vark och sméarta?328 . . , . .
d e Hogkonjunktur, i goda tider brukar sjukfranvaron vara

e Samre levnadsvanor sasom rékning, alkohol, dalig diet, hdgre 93
fysisk inaktivitet ®10.11.27.32

e Samhallets attityd till sjukskrivning?’
¢ Katastrofupplevelser och negativa livshandelser (t.ex. skilsméassa)® 1203

¢ Utformning av sjuk- och socialférsékrings-

e Upprepad korttidsfranvaro eller tidigare sjukskrivning'®3° system 1122 24

e Sjuknarvaro?%4

e Kollegor eller narstdende som ar sjukskrivna®®3”

Personer I risk for sjukskrivning

Fler an tre sjukskrivnings-
tilifallen per ar

Forslag pa atgarder

1 Individniva == Organisationsniva

e Utvardering av arbetskapacitet och anpassning av arbetet utefter
f(")rméga 9, 16, 24, 33, 40

e Infor rutiner for tidigt stdd och dialog med den anstéallde 2 623 27,33, 35,46

e Se till att medarbetare kanner sig sedda och betydelsefulla
e Stod fran chefer och kollegor 23 for arbetet %

* Stresshanteringsprogram 1% e Infér verktyg for att identifiera riskgrupper och individer och

¢ Relevant evidensbaserad terapi, individuellt, via telefon och internet, riskfaktorer (intervjuer, enkéater)?3 19 24.26.27. 45

eller i grupp "5 17 18.19. 31,34, 51 e Uppmuntra och underlitta samarbete med féretagshalsovard och

* Preventivt konsultationssamtal med féretagshalsovarden ' halso- och sjukvard foér att kartlagga behov och erbjuda ratt insatser ®

Samhallsniva

e Forbattra individers vag i valfardssystemet genom samverkan 27

e Adekvata strukturer och incitament for samverkan mellan
arbetsgivare, sjukforsédkring och hélso- och sjukvard

e Stod till arbetsgivare for att utveckla samarbete
med féretagshélsovard kring férebyggande
och rehabiliterande atgarder 5

Riskfaktorer

pa arbetsplatsen

e Fysiskt och mentalt krdvande arbete® - 2239
e Otrygg anstéllning 2 & %

e Sma utvecklingsmojligheter ©

* Obalans insats/beloning™ © 222 29, 39, 45,50

e Hoga krav och lag kontroll i arbetet ' 2 6.8, 11,22, 24,27, 29,39, 45, 50

e Mobbning, hot, trakasserier, krankningar och konflikter © 223

e Bristande socialt stdd fran chefer/medarbetare 24 39 45,50

e Bristande psykosocial, organisatorisk och fysisk arbetsmilj¢ 2 22 24. 27, 29,39

* Organisationsforandringar t.ex. teknik- och ledningsférandringar, omstruktureringar
och nedskérningar 424 45

e Férdomar om psykisk ohélsa 2
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1 Individniva @» Organisationsniva

® Hoga psykiska och fysiska krav?

¢ Bristande kommunikation med anstalld under franvaron 2*

e Muskuloskeletala besvér, vark och sméarta'-48 e Barriarer mot arbetsétergéng:

e Tecken pa psykisk ohalsa?® » LAg support fran arbetsplats och kollegor

» FOr hog arbetsbelastning

» Bristande arbetsférhallanden

» Bristande kunskap, negativa attityder och diskriminering pa grund av psykisk

ohélsa (stigmay)'2 16:23.25.45

e En eller flera tidigare langtidssjukskrivningar2*

¢ | g motivation, instéllning och tro pa atergang i arbete 5 10 16.24. 46

* Hog andel korttidsfranvaro pa arbetsplatsen

Samhallsniva * Férekomst av sjukskrivningar

e Utformning av sjuk- och social-
forsakringssystem '1:22.24

Sjukskriven (kort- och langtid)

Forslag pa atgarder

'H' Individniva { Organisationsniva

» Medicinsk utredning och utvardering av arbetsférmaga® 12 16.19.23 e [dentifiera och &tgarda barriérer (se ovan) som motverkar

* Skapa plan for tergang i arbete dér individen ar delaktig i arbetsatergang’ %2 25

utformningen *16.2%.25.%8 e Arbetsgivaren involverad i processen: 3 5 16.17.57
* Anpassning av arbetsuppgifter och arbetsplatsen > 16.17.19.23,24,27 e Samarbeta med vard och myndigheter ° 25.35.57
 Gradvis atergang i arbete/deltidssjukskrivning 2 9 16.33 e Inféra rutiner kring sjukfrnvarohantering sdsom trepartssamtal,
* Regelbundet stoéd, uppfolining och handledning fran arbetsgivaren 3¢ koordinering av insats, regelbunden uppféljning * ° 1 4

%28,25,46 e Anpassning av arbetsuppgifter och arbetsplatsen# ® 16.17.19.23, 24,27

* Relevant evidensbaserad terapi, individuellt, via telefon och internet,
eller i grupp1’5’ 17, 18, 19, 31, 34, 51

* Problemldsningsbaserad samtalsmetodik’ Samhallsniva

: L
Y RS ELUE ¢ Sjuk- och socialférsakringssystem som stéder individer att

* Medicinering'7: 1920 atergd i arbete?® 11.28.55.56

e Skapa processer for forbattrad kvalitet
sjukskrivningsprocessen?’

Vard

e Skapa multidisciplindra rehabiliteringsteam ' °
' e Kontakt med arbetsgivare; utse och utbilda opartiska rehabiliteringskoordinatorer som haller ihop
processen % 16.19.23

e |dentifiera riskgrupper via primarvarden' 26
» e Stdrka primarvardens férmaga att identifiera och behandla personer med psykisk ohélsa®
e Skapa processer for forbattrad kvalitet i sjukskrivningsprocessen?’

sasom att framja fysisk aktivitet och halsosam mat 3

’ e Starka vardens kompetens att anvanda livsstilsrelaterade insatser och forebygga sjukfranvaro?® 27,
* FAR (Fysisk Aktivitet pad Recept)*

Kom ihag

e | de allra flesta fall &r det positivt och halsoframjande att vara pa arbeteté, men balansen mellan arbete och fritid ar viktig.

e Det &r nar kraven Overstiger ens formaga och resurser som risk for sjukskrivning 6kar — férlust av kontroll

Kombinationer av fysiska, psykiska och medicinska atgarder som dven omfattar insatser pa arbetsplatsen ar mer
effektiva for atergang i arbete

Koordinering av insatser och sammanhallen information stédjer atergang i arbete

Insatser bor sattas in tidigt — det ar svarare att komma tillbaka efter en langtidssjukskrivning

Insatser bor ske bade pa individniva och organisationsniva

Ta del av mer material pa uppdragpsykiskhilsa.se.
Uppdrag Psykisk Hilsa utvecklar kunskap, metoder och verktyg h

tillsammans med kommuner och landsting for effektiva insatser
UPPDRAG

inom omradet psykisk hilsa. Socialdepartementet finansierar
Psykisk Halsa

- uppdragpsykiskhalsa.se -

arbetet genom en arlig 6verenskommelse med Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL).
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http://www.uppdragpsykiskhälsa.se

Noter

Arbete och sjukfranvaro - Varningssignaler och effektiva insatser for att géra jobbet!

Nedan fértydligas de olika delarna av dversikten. Innehallet har hamtats ur svenska och internationella forskningssammanstaliningar
som med fordel kan lasas i sin helhet. Aktuell version av éversikten kan hamtas fran www.uppdragpsykiskhélsa.se
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