Overenskommelse 2023-2026
om samverkan runt sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen
mellan Regionen, Forsikringskassan och Arbetsformedlingen

Parter i 6verenskommelsen
e Region Orebro lin, nedan kallat Regionen.
» Forsikringskassan, SF Orebro, nedan kallat Forsakringskassan.
¢ Arbetsformedlingen, enhet Orebro, nedan kallat Arbetsformedlingen.

Syfte och mal med dverenskommelsen

Overenskommelsen syftar till att tydliggdra parternas samverkan for en kvalitetssiker, jamstilld och
effektiv sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess, dér inga onddiga ledtider uppstar som kan férsena
individers rehabilitering och dterging till arbetslivet.

For att nd vir gemensamma malsittning ska/behdver

- sjukskrivning ses som en aktiv tgérd och del av vard och behandling nir sjukdom eller
funktionsnedsittning sitter ned arbetsformégan med minst en fjirdedel,

- en tydlig planering for den tid som individen ir sjukskriven finnas,

- grad av sjukskrivning i hgre utstrickning virderas,

- frégor stéllas till bade kvinnor och mén p4 de omraden som ofta ligger bakom psykisk ohilsa
och sjukskrivning, bl.a. vald i néra relation (se t.ex. verktyget genushanden 1),

- det forsikringsmedicinska beslutsstédet anviindas aktivt av alla parter,

- en tidig och aktiv kommunikation och samordning av atgirder ske, samt kvalitéten i
lakarintygen och ldkarutlatandena vara hog.

Verksamhetsberittelse ska tas fram arligen.

Principer och inrikining for samverkan

Parterna ska gemensamt ta ansvar for att den arbetsforméga som finns hos personer i arbetsfor alder
tas tillvara si att s manga som mojligt 4r i arbete eller studier. Detta &r viktigt for den enskildes hilsa
samt en forutsatthing for tillviixt och valfird i samhallet.

Forum foér samverkan
Ett gemensamt strategiskt forum, dvs. Sjukskrivningskommittén (8SK), finns for detta arbete. (Se

Direktiv SSK, Dnr 21RS618).

Sakerstéillande av forsékringsmedicinsk kompetens

For att sikerstilla att lakare och dvrig personal involverad i det forsikringsmedicinska arbetet har den
kompetens som krévs for uppdraget erbjuds samtliga AT/BT- och ST-likare, specialistlikare,
rehabiliteringskoordinatorer och andra adekvata professioner basutbildning inom forsakringsmedicin
av regionen. Regionens forsikringsmedicinskt sakkunniga likare héller i utbildningarna (som
utformas tillsammans med Regionens studierektorer. )

Yiterligare aktiviteter for kompetensutveckling kan initieras av Sjukskrivningskommittén.

Forsidkringskassan och Arbetsformedlingen bidrar till Regionens arbete genom att
- medverka i informations- och utbildningsinsatser vid behov.

Forskringskassan bidrar sdvskilt till Regionens arbete genom att

! Genushanden paminner om fem omraden man bor vara uppmérksam p4 vid sjukskrivning av savél kvinnor som
min (familjesituation, riskbruk, vald, somatisk/psykiatrisk diagnos, rehabiliteringsplan).



- Aterkoppla till intygsskrivande likare/verksamhetschef i de fall de medicinska underlagen
aterkommande dr bristfilliga i kvalitét/innehall for beslut av ritt till erséttning,

- medverka i utbildningar i forsikringsmedicin for likarprogrammet, AT/BT-likare och ST-
lakare, specialistlikare, rehabiliteringskoordinatorer och andra adekvata professioner,

- taemot lakare eller andra adekvata professioner for auskultation, samt

- sikerstilla att det finns kontakipersoner pa Forsakringskasson som kan samverka med
véardens rehabiliteringskoordinatorer/motsvarande funktioner.

o Kontakipersonens uppdrag ar att
= vara lanken mellan Forsikringskassan och hilso- och sjukvarden for att bidra

med kunskap kring och &ka forstaelsen for sjukforsikringen,

= samverka med rehabiliteringskoordinatorn/motsvarande funktion for att
klargtra olika parters roll i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen och
lyfta behov av gemensaim kompetensutveckling oclveller information om

sjukforsikringen.

Avvikelsehantering i kontakten mellan parterna

Nir en individ har ett drende/vardkontakt hos en av parterna utgor individen och denna organisation
part i drendet. Exempel: Ndr regionen utfirdar ett sjukintyg till en individ, som underlag for
Forsdkringskassans handlaggning/bedémning av ritten till sjukpenning utifran gillande regelverk, dr
det individen och Forsdkringskassan som dr parter i detta drende. Forscdkvingskassan dterkopplar
dédrmed beslut i drendet enbart till individen, som dr part i drendet,

Med avvikelse avses hir t.ex. brister i
- foljsamhet till styrande regelverk och &verenskomna rutiner,
- beteende,
- samarbete och tillgidnglighet,

- patientsikerhet samt
- kvalitet/annat som hindrar att dverenskommelsen mellan parterna kan f6ljas.

Fragor, oklarheter och avvikelser ska hanteras pa den niva dir de uppstar, direktkontakt ska
tas mellan bertrda. Om avvikelsen inte kan l0sas lyfts den till chefsniva,

Allmdnna forsakringsjuridiskalforséakringsmdssiga avvikelser hanteras ddrmed i den 6pande
kontakten mellan rehabiliteringskoordinatot/likare/annan profession och Férsiakringskassans
kontaktperson/ansvarig arbetsformedlare. Vid frdgor/avvikelser kopplat till eit individirende har den
som identifierat frigan/avvikelsen ansvar att kontakta den som har ndrmast kiinnedom om individen
hos den andra organisationen. Nar frigan/avvikelsen inte kan l6sas eller det finns ett behov av att lyfta
den vidare, kontaktas ndrmaste chef som i sin tur kontaktar berérd chef i den organisation dér
avvikelsen uppstatt, for fortsatt hantering.

Vid synpunkter rérande medarbetares beteende och agerande kontaktas alltid nirmaste chef i
respektive organisation.

Avvikelser pa strukturell nivi eller som inte gétt att I3sas pa chefsniva lyfts till
Sjukskrivningskommittén, for gemensamt stdllningstagande kring fortsatt hantering. Aven avvikelse
som &r 18st men som dr av principiellt viktig karaktdr lyfts dit i ldrande syfte®.

Avvikelser som kréver analys/dtgiirder inom den egna organisationen for att sikerstiilla en
patient- eller réttssdker sjukskrivning eller berérda medarbetares trygghet och kompetens, hanteras
enligt intern rutin hos respektive part.

2 Inom regionen lyfts dessa fragor till Sjukskrivningskommittén via processledaren for
rehabiliteringskoordinatorerna eller forsikringsmedicinskt sakkunniga ldkare, inom Forsakringskassan av
samverkansvarig och inom Arbetsformedlingen av chef Arbetsformedling.



Forvintade effekter av samverkan
- Att individers rehabiliteringsprocess tillbaka till arbetslivet férkortas.
- Att skillnaderna mellan kvinnor och mén géllande sjukskrivningar minskar.
- Att kontakter och kommunikation mellan aktérerna i sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen stirks.
- Forbéttrad kvalitet i de medicinska underlagen.
- Okad forsikringsmedicinsk kunskap hos involverade professioner i sjukskrivnings- och

rehabiliteringsprocessen.

MAl och uppf6lining
Malen sétts under 2023 men kan komma att revideras vid behov, For att kunna se om kommittén nar
malen s& behover varje part géra en nuldgeskartliggning. Parterna kan sedan anvinda befintliga

uppfljningssitt 1 respektive organisation.

Mal 1
I pdgdende sjukfall ska vi ¢ka andelen drenden dir det finns en tydlig planering for dtergang till
arbetslivet. Av planen ska det framgd vad respektive parts insatser bestér av.

Mal 2
Utifran respektive parts uppdrag ait uppticka vald i néra relation ska medarbetare stilla fragor till
individ i enlighet med den aktuella partens rutiner/riktlinjer.

Mal 3
Uttkad utbildning i forsdkringsmedicin.

Giltighet
Denna &verenskommelse géller fr perioden 2023-2026 men kan komma att revideras under denna
tidsperiod. Parterna &r $verens om att bristande uppfyllelse av denna verenskommelse inte ska

féranleda skadestandsansvat.
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