Varfor okar sjukfranvaron?

Senare tids kraftiga 6kning av
sjuktalet i Sverige har lett till en
omfattande diskussion om orsa-
kerna. Men bakgrunden &r
komplex, och nagra enkla 16s-
ningar bjuds inte. | denna arti-
kel diskuteras tankbart viktiga
faktorer bakom utvecklingen
samt behovet av ytterligare
forskning kring dessa.
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BO MIKAELSSON

Sedan forsta kvartalet 1998 okar sjuk
frAnvaron dramatiskt i Sverige. Utveck-
lingen har accelererat de senaste mar
derna [1]. Forandringen av pagaend
sjukfall under tidsperioden januari till
december 1998 ar +32,9 procent fc¢
kvinnor, och +26,5 procent foér méan i
Sverige. Motsvarande férandring unde
tidsperioden januari till november 1997
var +4,4 procent for kvinnor och -1,4
procent for man [2]. Det synes som or
offentligt anstallda &r de mest drabbade

Enligt senaste prognos kommer sc
cialdepartementets budget for sjukper
ning att overskridas med tre miljarde
kronor, dvs cirka en procent av stater
hela socialbudget, och ca 7 procent jan

forsakringslékare, Soérmland Norr,fért med sjukpenningkostnaden 199°
Eskilstuna, docent i socialmedicin eller 44,5 miljarder kronor.
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fd forsakringsoverlakare, avdel-

Spekulativ diskussion
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7 Forsakringskassan syss-
lar traditionellt med att ta
hand om sjukfallen genom
att prioritera rehabilite-
ringsinsatser for de sjuk-
skrivna. Handlaggarna har
dock allt mindre tid for des-
sa arbetsuppgifter, darfor
att de nydebuterade sjukfal-
len, »28-dagarsarendenax»
tar allt mer av deras tid.

— Stéandiga omorganisationer och
uppsagningar skapar oro och olust.
En diskussion har pabérjats for att Dessa faktorer &r enligt var bedom-

ningschef, enheten for vardfornyel- ¢ . * -
se g nordéstra sjukvérdsomré):jetSpara orsakerna. Orsakssambanden riing dock endast en del av forklaringen.

Stockholms lans landsting, dokto-dock komplexa och fortfarande saknaBorandringen i sjuktal ar komplext av-
rand vid institutionen for folkhalso- VEtenskapligt sékerstalld longitudinelhangig av forandringar i samhallets
och vardvetenskap, Uppsala univerforskning som kan vérdera de olika fak»valbefinnande» i stort vad avser ar-

' torernas inbdrdes betydelse for foranddetsmarknadens madgjligheter,

; ovriga
sitet ringar i sjuktalet. Diskussionen om ortransfereringssystems struktur och er-
HANS MELANDER sakerna till 6kningen av sjuktalet komsattningsnivaer, sjukférsakringens egna
kontorschef,  Forsakringskassanmer saledes att bli i hégsta grad spekuwillkor och ersattningsnivaer, arbets-
Uppsala lativ. platsernas psykosociala vélbefinnande
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distriktslakare, Askersund, dokto-ar:
rand vid institutionen for folkhalso-

och vardvetenskap, Uppsala
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X ill 1
enhetschef, Forsakringskassan, el — Erséttningsnivan i sjukforsakring-uppfattningar i samhéllet vad galler

De orsaker som hittills diskuteratsoch i mindre utstrackning deras fysiska

arbetsvillkor.
— Sjukléneperioden, dvs den tid av

sjukskrivningen som bekostas av ar- Vanliga missuppfattningar
betsgivaren, har minskat fran 28 dagar Det kan vara pa sin plats att korrige-

4 dagar per den 1 april 1998.

ra nagra vanligt férekommande miss-

kopmg/EiaIsta en hgjdes i januari 1998 fran 75 procergjukforsakringsomradet. Sjukskrivning
INGER SJOBERG till 80 procent, upp till inkomstnivan 7,5&r inte synonymt med sjukdom. Sjuk-
overlakare,  rehab/neurocentrumbashelopp (»taket» &r oférandrat).  skrivning &r endast ett av flera matt pa

Akademiska sjukhuset, Uppsala, ti-
digare forsakringslakare
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legitimerad naprapat, legitimerad
sjukskoterska, Enkoping
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privatpraktiserande allmanlakare
Eskilstuna, doktorand vid institutio-
nen for folkhalso- och vardveten-

— Arbetsldsheten har minskat, vilkkebhélsa. Sjukskrivningen representerar
resulterat i fler mojliga sjukfall bland av patient upplevd och av behandlande
forvarvsarbetande. lakare styrkt arbetsoférmaga.
—Antalet fortidspensioner/sjukbi- Den gangse uppfattningen &r att den
rag har minskat, vilket resulterat i efbehandlande lakaren beslutar om sjuk-
tendens att langtidssjukskrivna som arskrivning. Enligt regelverket beslutar
nars skulle ha pensionerats finns kvarférsakringskassan om utbetalning med
systemet. stdd av bl a lakarens rekommendation.
— Tempot i arbetslivet har 6kat. Sjukintyget ar ett forslag till forsak-
— Arbetskraften har under aret somingskassan om kompensation for in-
skap, Uppsala gatt blivit aldre. Detta pastdende ar dockomstbortfall pa grund av sjukdom och
KURT SVARDSUDD oséakert eftersom manga yngre arbetsldérav betingad arbetsoformaga.
professor i allmanmedicin, prefektsa under aret fatt anstalining vilket ma- Det har dock i flera studier belagts att
for institutionen for folkhélso- och hdnda har minskat medel- och meddet i verkligheten &ar patienten som of-
vardvetenskap, Uppsala universitetanalder i arbetskraften. tast foreslar eller insisterar pa sjukskriv
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ning, dvs i praktiken bestammer [3, 4].

Mot den bakgrunden ar det kaesklets medicinsk expert \ad a/ser inty

Han/hon instruerar sin behandlande lante s& forénande att sjuktalet blandgande om medicinska tillstand, som

kare att intyg. Denne fodktar sallan
en motsatt uppittning &n den som pati
enten harofta med motieringen att pa

allmanheten 6kar dramatiskt i &ige. enligt lagar, bestammelser ochvial
| Riksforsakringserkets malbeskvi- kan elonomiskt lompensera patien
ning for landets forsakringskassor foten, till exempel vid arbetsoférméagpa

tienten sjalv bast kanner till sina aktuel1999 fonantas dock antalet pdgnde grund a sjukdom. Denna dnflikt-

la upplerda bgransningr i arbetet och
har kunskap om arbetets «rad he
nom/henne i olikaxseenden.

Ej den verkliga sjukligheten

Detta betyderatt en forandring\a
sjuktalet, dvs den genomsnitiig
mangden sjukskvningsdagr i popula
tionen under en viss period inte nédv
digtvis aterspglar den erkliga sjuklig
heten i befolkningen.dfenklat kan s&
gas, att om alla mannisk har ett arbe
te som ger dem braveadsbetingelser
god utlomst, stort matt\asjalvkansla

sjukfallséarenden minskas med 10-2%/llda dubbelroll debatterasvén just
procent fram till 30 september 1999 [7]nu i Noge [10].
| en arbetsméssigt allt mer pressad

Allt mindr e tid situation och med god insyn i olika

Forsakringskassan sysslar traditiovardarbetares anstrangda arbetssitua
nellt med att ta hand om sjaitfen ge tion upplever lakarna denna dubbelroll
nom att prioritera rehabiliteringsinsatsom allt mer motsagelsefull, ibland
ser for de sjukskvhna. Handlaggrna omdgjlig att lombinera. Lakaren &r en
har dock allt mindre tid for dessa arbetsdel as samhallet, &r samhallsinforma
uppgifter darfor att de ydehuterade tion och tar intryckwadenna. Om nagon
sjukfallen, »28-dagrsarendenax tar alltav de bada rollerna maste ge vika i en
mer & deras tid. \6sa forskarearnar omgjlig konflikt, sd ar det samhallets
for risken for att rattstillampningen medicinska epertroll. Hippokrates &
overgar till att endast bli en administra karregler har starkare forankring i-1&

och sjalvtillfredsstéllelse i arbetet, goddiv hantering @& &renden [8]. #en karkaren.

relationer pa arbetsplatsen, inte hes-li
faktorer utanfor arbetet sonorkkurre

sprakror for centrala gan inom social

forsakringarna har arnat for forsak Liknande dilemma

rar med dragningskraften till arbetsplatringskassornas personalneddragaing Forsékringskassornas forsékringsla

sen, tillsammans med ettgedsystem i

sjukférsakringen som klart betonar »ar

[9]. kare kan ocksa hamna i ett likartat mot
Riksforsakringserkets mal bmmer sagelsefullt dilemma. De ar forst och

betslinjen» [5], da skulle sjuktalet i ettatt bli s\&rt att n& om inte a&gder for att framst lakare i Hippokrates anda och tar

samhalle atersgéa den reella sjuklig
heten.

Sjuktalet skulle antagligen liggpa
en klart lagre na an idag. | det moder
na samhallet tillkmmer dock s& maag
andra &ktorer som tenderar attyaika
sjuktalet. | periodenagod tillvaxt synes
samhallet acceptera dessatbrers pa
verkan pd okning\asjuktalet, medan
det &r merawisande i lagknjunkturer

Offentliga vardens kontraktion

péverka orsakrna till uppdngen satts intryck av kollegers och andraévd-
in. Det som behds ar forsakringsmedi arbetares allt mer pressade arbetssitua
cinsk forskning kring orsakna till 6k tion.
ningen & sjuktalet, for attd fram ett Forsakringslakarens upgttning om
faktaunderlag — och inte som hittills atsjukforsakringens »digfition» och
verksamheten baseras pa aatatpn samhallets praxis betfahde sjukdom
om vilka faktorer som styr sjuktalen. och arbetsoférmégglider langs skalan
Sadan forskning p&g sedan ett pari riktning mot en godk&nnande attityd.
a&r vid \ar institution i samarbete med Tiden racler inte till for dialog med
Forsakringskassan i Uppsala lan ochehandlande lakare och férsékringskas
delar & sjukvardsrgionen. Den férsak sans handlagge, som alltmer maste
ringsmedicinska forskningen masterioritera den standigt 6kande strom

De senaste tre aren har forsakringslock starkas asentligt for att vi skall men a »nya sjukfll». Mang a dessa
kassorna minskat sin personal i storonforstd orsakrna till sjuktalens ariaz  kommer med tvingnde lonsekens att

fattning, i genomsnitt 19,6 procenttion.

Riksforsakringserket har samtidigt

okat sin personal med 16,2 procent un Lakarkar ens

der samma tid [6]. #motsarande sétt
har landstingens och okimunernas
verksamhet, med sjulvd, skola, barn
omsogs- och fritidserksamhet, ald
rings- och hemsjukdrd genométt ste
ra strukturforandringr och personal
minskningar de senaste aren.
Krisrapporter fran olikaerksamhe
ter av vardsamhallet, anmalniag till
Yrkesinspektionen om brisifig be
manning etc hararit mang. Sjuksk-

terslor och lékare, grupper som nastal

aldrig haft ndgon sjukframro tidigare,

borjar nu allt oftare ses i gruppen sjuk
skrivna, till och med bland de langtids

sjukskrivna. Diagnosen »utbréandhet
och néraliggnde diagnosewrdypen ut
mattning, &cessv trotthet, sémnbe-
svar, vark och
bland dessa.
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liknande dominerar|

bli allt langre, darfor att tid for rehabili
teringsinsatser minskat.

Vi ar sdledes paag in i en érlig

dubbelroll samhallsuteckling. Otillfredsstallel

Den behandlande lékaren skall ersen antar epidemiska proportionEn
ligt den Hippokratiska eden, somig forskagrupp vid Stanfordumersitetet i
ger till grund for de etiska lakagker- USA talar om »fdgiftade arbetssitua
na, bota, lindra, trosta och framfor alltioner» eller »fégiftade arbetsplatser,
inte skada sin patient. Lékaren skaihte om den indiiduella diagnosen »ut
ocksa lea upp till rollen som samhdl brandhet». Enligtar erirenhet &r det
ta en lorrekt distinktion.

Hur |6sa problemet?
— FAKTARUTA —— - Eftersom  situationen Ar oknplex,
Forfattarna ingar i en tvarveten finns inga enkla I6sninar. Frdgor som
skaplig forsakringsmedicinsk grupp maste besaras ar:
vid Uppsala universitets institution fgr —Ar graden & egenbestammande
folkhalso. och vardvetenskap. GRIP g patientens sida optimal vid sjuk

pen bestar av chefer inom forsakrings skrivning, sett ur perspekt restrikt

kassan samt lakare/forskare, och utgor>: . N
en idégrupp for vetenskapliga projekt Vitet-liberalism? Skall gradew agen
inom det forsakringsmedicinska omrg bestémmande vér sjukskrvning 6ka

det. eller minska? Som vi ser dediglet inte
att kombinera den nwarande lagstift

n
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ningens »harda» kvgpa bedémning\a béttras pa arbetsplatsen? Dennadréag EQ{“ige;‘é_fgg‘g"h"'m: Riksforsakringsver
arbetsformag vid sjukdom, ocherk-  bor vara prioriterad for politier ochad 5 | 2 'sen BA, Forde OH, Tellnes G. Legens
lighetens myckt stora grad\apatien r_nlnlstoratorer_ i res_pekte Ilnjgoganlsg kontrollfunktion ved sykmelding. Tidsskr
tens genbestammande om sjukskri tion pa alla niaeridag. Det ar angelaget Nor Laegeforen 1994; 114: 1442-4.
ning. Forsakringsmedicinsk forskningatt forsékringskassans handlaggges 4.Endund L, Svérdsudd K. Sick-listing ha
och utbildning behéer forstarkas. andra instrument for uppfoljning och  bits among general practitioners in a Swed
. : . i S ish county. Scand J Prim Health Care in
—Vilket ansar skall arbetsgaren/ kvalitetstontroll an dagens. Man maste press:
arbetsplatsen och foretagshatsalen arbeta efter en heltyndimension @ 5 Bergind H. Arbetsvilja och arbetsformaga.
ha for att paett rimligre sattérderaar maluppfyllelseinstrument &nad som Institutet for Framtidsstudier. Framtiden
betsformégn vid (uppled) sjukdom/ féreldggs handlaggna idag. 5 1399.8;Ir.“ 3:17-9. Annual review of budget
ohéalsa? Enligt & beddmning maste —Hur skall klimatet pd arbetsmark ° 2% sSurance. Annuatreview ol bucge
P 9. . 2 o g A year 1997. Stockholm: Riksforsékringsver
bada, sél arbetsgiare som foretags naden kunnadfs att tillfriskna sa att fe  ket, 1998.
alsovarden, & ett myclet storre och habiliteringen & personer med u 7. Verksanhetsndl 1996. Stockholm: Riks
halsodrden, & ett myclet stérre och habilit p d uppld /erksanhetsnal kholm: Rik
tydligare ansar i detta aseende. Ovri eller verklig nedsattning \aarbetsfor forsakringsverket| 995

i . s Ll L P P ; & i 8.Wederhall L. RFV lagger for stor vikt vid
ga lakare har inte tillracklig kannedommagan skall goras meningsfull for pati = jo=c =oen =0 o) Forsakring 1998; nr 10:

om arbetsplatsernas kr@d och riskr enterna? 16-7.
for arbetstagrna. Mang lakare saknar 9.Ljungberg A, Brorsson J-A. Tainte resurser
relevant utbildning om arbetsplatsernas flrilnskassorna! Social Forsékring 1998; nr
krav/belastning pa patienterna. - 3.
— Hur skall gepn psytksociala arbets  Referenser 10.Hoverstad T, Krohg M, Larsen EB, Ram
ilién k fora p o ialvkans Pressedidande 1999-02-02. Stockholm:  stad G, Vigen T, Kjennvold S. Helseopplys
miljon kunna féréandras sa att sjalvkans Riksforsakringsverket. ningen fra leger i forsikringsmedisin.

la och arbetstillfredsstéllelse kan 6r 2. TReS. Fortlspande information. Statistik-  Tidsskr Nor Laegeforen 1999; 119: 63-6.

Skolhalsovard — ar det
nog i dagens samhalle?

Skolhélsovarden borde ersat  som forelasare for skpersonal och fér DEBATT
tas av ett system som arbetar p&4 é&ldrariolika sammanhang. e
alla arenor dar barn och ungde Under 1980-talet ingick jag i da- 77 Slolhalsovard i all ara,
mar aterfinns i dagens samhalle. rg?ﬂgg %bé'O‘éiﬁztgg,ﬁ';%gissk;efse{l‘fgisa men vem har halsardsan
En god Brebild kan vara Dan- som ungdomsmedicinska gruppen &¢ svaet for barn o ungde

mark dar man inréttat sarskilda 5t sig &t under 1990-talet har agt rur  mar under den tid de inte

kommunala lakartjanster for i skolor p initiati/ av skollakare eller  gar i slolan, vilket faktiskt
barn- och ungdomshalsward halsoplanerare i olikedtnmunerDes utgdér majoriteten av tim
som kan knyta ihop blkhélsoar- sa informella men masdgiga kontak marna i deas livstid under
betet for allai dldrar na upp till  ter har gett mig en viss inblick iskans o ; s
20 Ar varld. aldersperioden 7-18 ar-
. For att inte tala om halso
Nuvarande uppgifter vardsansvaet for dem som

Det ar ett antal &r sedan som jag sjalv Skolhdlswvdrdens nuarande man ]
arbetade som sKakare. Mina kbntak dat ar att framja barns och ungdomai solan helt tappat?
ter med skihalsovarden har dock fort hélsainom sédan. Det &r inget som for
satt om &n pa ett ytligt plan som foraldemellt hindrar sklhalsoardens repre
till fyra barn som passeratalan, som sentanter att arbeta ute i samhallet utosamt sblhalsoardens deltande som
patientansarig lakare for ett stort antaltva viktiga aspekter — brist p& tid ochresurs i lararnas halsopedagogik.
patienter med kroniska sjukdomar oclgammal tradition. S#lhalso/arden Screening a ohalsa i form 1 riktade
fungerar som barns foretagshatsa halsolontroller har dragits ner till det
med uppgift att beaka arbetsmiljon, som @idensbaserad kunskap anser for
tex via allegisanering eller olycks svarbart.

Firfatt fallsforebyg@nde atgrder Primar sekundar och tertiar pren
Oriattare Vaccinationer &r en annan aspekt aion handlar om knzet pa sklan att tilt
KRISTINA BERG KELLY férebygande arbete inom skan. H&t  se att barn och ungdom med funktions

docent i pediatrik ocherksamhets soframjande som sadant ar en viktigtorningar och kroniska sjukdomadrf
chef inom barnmedicin vid Drett uppgift. Det utfors oftast i formvaskol-  sin slolgang tillrattalagd pé lampligt
ning Silvias Barn- och Ungdoms skiterskans och skakarens halso satt. Sklhalswvarden har ett sarskilt an
sjukhus, Goétebar. samtal med elerna vid alda tillfallen  svar att beaka att sklans miljo och ar »
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