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INLEDNING RAPPORT 2022: ARBETSLIVET — DEN SAKNADE PUSSELBITEN

Det ar vintern 2020/2021 och Sveriges regioner rustar sig for en masto-
dontuppgift. Hela den vuxna befolkningen, darav ca 5000 000 sysselsatta,
ska fa vaccination mot covid-19. Debattens vagor gar héga kring om det
ska hinna bli klart till sommaren. Ska vi antligen slippa ut ur vara hem-
fangsel, ska samhallsekonomin antligen fa borja aterhamta sig? Vilken tur
att det finns en organisation med narvaro pa en stor del av landets arbets-
platser, med stor erfarenhet av att arligen vaccinera hundratusentals mot
sasongsinfluensan. Foretagshalsovarden skulle gora det mojligt fér manga
att vaccineras i anslutning till den egna arbetsplatsen, ndgot som kan vara
avgorande for alla som inte bara kan ta ledigt for att ta sig till en vardcentral
mitt pd dagen. Anda blev det inget av den 1&ésningen. Regionerna satte upp
talt, lanserade vaccinbussar, anlitade helt andra privata aktorer och gjorde
det mesta utom att anvanda en befintlig val beprovad resurs. Detta ar bara
ett av manga exempel pa att den offentliga halso- och sjukvarden rort sig
allt langre bort fran den organisation som arbetar med halsa pa Sveriges
arbetsplatser. Hur det ar forenligt med god och nara vard ar oklart.

Sveriges Foretagshalsor ar foretagshalsovardens branschorganisation och
representerar majoriteten av de aktdrer som bedriver en riktig foretagshalso-
vard bestaende av mer an 4 000 experter inom arbetsmiljd, halsa och
prevention. Dessa bistar dagligen Sveriges alla arbetsgivare i fragor kring
arbetsmiljo och halsa, ett arbete som inte bara forbattrar produktivitet,
kvalitet och organisationernas resultat, utan det paverkar aven den enskildes
halsa pa kort och lang sikt.

Med denna skrift vill vi ge vart bidrag till halso- och sjukvardsdebatten,
en debatt som oftast glommer bort de behov som den arbetande delen av
befolkningen har, och som oftast handlar om hur vi ska ta hand om problem
som uppstar och som allt mindre fokuserar pa halsa.

Den arbetande delen av befolkningen ar den friskaste delen av befolknin-
gen, men aven i grunden friska manniskor har olika typer av halsoprob-
lem. Det speciella for den arbetande delen av befolkningen ar just att arbe-
tet ofta spelar en av goérande roll i den enskildes halsoutveckling.

3 © SVERIGES FORETAGSHALSOR 2022:1



INLEDNING RAPPORT 2022: ARBETSLIVET — DEN SAKNADE PUSSELBITEN

Arbetet som sadant och den paverkan det har pa den enskildes halsa

tas det ofta liten eller ingen hansyn till alls i hdlso- och sjukvardsdebat-
ten. Detta samtidigt som vi vet att insatser pa arbetsplatsen tillsammans
med adekvat bistand till arbetsplats och enskild ofta féorhindrar langa
sjukskrivningar, kroniska sjukdomar och héga samhallskostnader. Var-
for skulle inte tidiga signaler pa sjuklig stressreaktion kunna remitteras

till foretagshalsovarden? Varfor kampar varje vardcentral med att fa re-
habiliteringskoordinatorer att fungera nar kopplingen till arbetsgivare
och kunskap om arbetsférmaga och sjukfdrsakring redan finns samlad i
foretagshalsovarden?

Ambitionen med den har rapporten har varit att mycket 6versiktligt dis-
kutera hur idén om en féretagshalsovard pa tre ben skulle kunna bidra

till en reform av svensk halso- och sjukvard. Det ar forstas inte exakt den
losningen som behover vara svaret men en hel del talar for att hela pusslet
blir nagot lattare att lagga om alla pusselbitar finns pa bordet. Aven den
som handlar om arbetslivet, arbetsplatserna och de som arbetar. Rapporten
ar forfattad av Petter Odmark, som har lang erfarenhet inom omradet och
som i dag ar Analyschef pa RE-Think Care.

Stockholm mars 2022
Peter Munck af Rosenschold
Vd Sveriges Foretagshalsor

4 © SVERIGES FORETAGSHALSOR 2022:1
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SJUKVARDSPUSSLET

Svensk sjukvard ar 1 forandring. I varje fall pa papperet. Och aven

1 verkligheten, om an kanske inte alltid i samma riktning som pa
papperet. Det pagar sedan ganska manga ar ett stort utredningsarbete
kring det som ofta kallas "God och nara vard’, eller "Effektiv vard”

som det betankande hette som var startpunkten. Utredarna Goran
Stiernstedt och Anna Nergardh har hogst patagligt blast nytt livi de
stora sjukvardsfragorna.

Parallellt med utredandet ror sig verkligheten. Det finns manga riktningar forstis men knappast
nagon ir lika central som “nitlikeriet”. Ett antal foretag har, med offentlig finansiering, pa

manga sitt ritat om bade sjukvardskartan och forindrat forutsittningarna for hela diskussionen

kring svensk hilso- och sjukvird.

Nigot vanvordigt kanske det gir att sdga att dessa tva reformkrafter dgnar sig it diametralt skilda
sjukvirdskonsumenter — de mest sjuka och de mest friska. Ett annat perspektiv dr att se det som
sjukvard som system eller sjukvird som tjanst. Ytterligare ett begreppspar som kan anvindas for

de olika rorelserna ir, kontinuitet kontra tillginglighet.
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I grunden handlar det om en hilso- och sjukvird som bade klarar att skapa
kontinuitet och sammanhallna kedjor nir det behdvs, och samtidigt formdr mota

sallanbestkarna pa ett sitt som ser till att det finns en kontakt nir den efterfrigas

och faktiskt respekterar enskilda minniskors behov av en sjukvird som anpassar
sig till vara liv och inte tvirtom. Det finns en betydande, bide nédvindig och onddig, konflikt

mellan perspektiven.

En vanlig kritik mot ett starkt fokus pa tillginglighet och service 4r att virden maste vara till for
de svirast sjuka. Och visst dr det si, prioriteringsgrunderna ir tydliga pd den punkten. Men det
ricker inte som vigvisare. Sjukvarden mdste vara till f6r alla. Den som dgnat nagon tid alls at
cancervard, hjirtsjukvard eller av multisjuka dldre inser snabbt att virden av de svarast sjuka 4r
full av brister. En hirt dragen prioriteringsgrund skulle limna litet utrymme dt trasiga menisker,
hoga blodtryck eller diabetes typ-2. Sa kan inte en offentlig hilso- och sjukvird fungera, inte

ndgonstans.

Diremot maste sjalvklart prioriteringar goras. En av de tydligare 4r kanske att virden ir till
tor de sjuka. Det kan verka givet men samtidigt pekar allt fler pa vikten av férebyggande insatser
och att den bista behandlingen ir att hindra sjukdom frin att uppkomma. Det finns minga
effektivitetsargument for mer primirprevention men den kommer, av naturliga skil, sillan

lingre i4n till planer och strategier.

For att ytterligare komplicera bilden blir diskussionen ofta mer fokuserad pa de arenor dir vard-
motena sker snarare dn innehall och processer. Vardcentralen stills mot sjukhuset, dldreboenden
har vickt nytt intresse i samband med covid och pandemin har dessutom ytterligare spitt pa ut-
vecklingen mot allt fler distanskontakter. Ligg dirtill en tydlig rérelse mot mer vird i hemmen.
Utover att pa olika sitt vara kopplade till frigan om system eller tjinst rymmer diskussionen

kring arenorna manga starka organisationsintressen.

Bortom enkla dikotomier och konfliktytor finns det f6rstds hundra olika nyanser och minga
kloka resonemang om hur motsittningar kan éverkommas. Och f6rstds helt andra konflikter och
komplikationer 4n som nimnts hir. Faktum kvarstdr, svensk sjukvardsdebatt dr ett svarlost pussel

och ingen hallbar 16sning gir att bygga pa att bara blunda for hilften av bitarna.

Ambitionen med den hdr rapporten dr att undersoka vad som hdander om en ny pusselbit
laggs till. Det kan verka som en besynnerlig idé att addera ytterligare komplexitet men kanske
ar det faktiskt en bit till som behovs. Fragan dr vad som hdander med pusslet om arbetsplatsen
och foretagshdlsovarden adderas.

Utgingspunkten dr den idé om en Foretagshilsovard pa tre ben som lanserades inom ramen for
Socialforsikringsutredningen 1 borjan av 2000-talet. Ursprungligen var det en tanke med nira
koppling till problem och behov inom sjukforsikringen men med tydliga konsekvenser ocksa

1 ett bredare hilso- och sjukvardsperspektiv. Tanken med denna skrift dr att préva vad nigonting
1 stil med en foretagshilsovird pa tre ben skulle kunna bidra med inom ramen f6r dagens debatt

kring hilso- och sjukvirden som helhet.
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Den grundlaggande tanken bakom foretagshalsovard \ .
pa tre ben var att dagens, vanligaste, form av foretags-

halsovard skulle byggas ut med tva nya uppgifter. Den skulle ta 6ver
skadereglering av sjukforsakringen fran Forsakringskassan och den
skulle bedriva primarvard for de anstallda som var anslutna.

Inspirationen kom till stor del frin andra linder dir sjukforsikringen fungerade bittre och dir
foretagshilsovirden spelade en viktig roll. Genom att knyta hanteringen av sjukfall betydligt
nirmare arbetsplatsen skulle bade det férebyggande och rehabiliterande arbetet kunna stirkas.
I synnerhet det férstnimnda bygger dock pa att det ocksa finns en vardaglig vardkontakt, att
foretagshilsovarden ar forsta linjens vard for de anstillda. P det sittet skapas en kontakt och
kontinuitet som gor att problem kan upptickas tidigt. Genom att samtidigt ha det traditionella
ansvaret att kinna och stddja organisationen i allminna arbetsmiljofrigor skapas mojlighet for

foretagshilsovirden att vara aktiv bade pa den individuella och den organisatoriska nivan.

En foretagshilsovird pa tre ben var starkt influerad av den finska modellen dir 6ver tva
miljoner anstillda har foretagshilsovirden som sin primirvard och dir den spelar en nyckelroll

1 sjukskrivningsprocessen, med mycket goda resultat pa bida omriadena.

Modellen nidde si lingt att den fanns med i regeringens budgetproposition 2007. Det som
formodligen fillde den var kritik som riktade in sig pa att det skapades ett parallellt offentligt
sjukvardssystem just for anstillda med foretagshilsovard. Det var i det liget en modell som,
av tillrickligt manga, inte sigs som forenlig med jamlik vird for alla. Mycket har hint sedan
dess, inte minst 1 den svenska sjukvardsdebatten. Och det kan finnas anledning att dterbestka
tankarna bakom modellen och undersoka vad en likartad 16sning skulle kunna bidra med 1

firden mot en god och nira vird. Kanske kan den bidra till att gora pusslet lite littare att ligga.

Det dr framfor allt pa tre omraden dir foretagshilsoviarden och arbetsplatserna kan vara ett

sarskilt intressant bidrag.

EFFEKTIV VARD FOR DE MEST FRISKA

Primirvdrden dr arenan f6r manga forvintningar och forhoppningar. Det ar samtidigt en
verksamhet hart pressad av de uppdrag den redan har. Pd minga sitt slits den mellan drémmen
om en sammanhdllande aktor som stdr for kontinuitet och samordning och kraven pa 6kad
tillginglighet och flexibilitet. Kontinuitet ir bevisat virdefullt. Over tid och for dem dir det
visar sig att den behovdes. Det virdet ir inte lika uppenbart f6r den som sillan méter virden
och dir behoven, 1 stunden, formas mycket av smidig tillgang till ofta okomplicerade insatser.
Primirvarden har 1 dag svart att klara kontinuitet och kontakt med stora kronikergrupper

som verkligen behover det. Den skulle dessutom beh6va komma betydligt ndrmare den
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stora gruppen av mest sjuka dldre som ofta kastas mellan alldeles t6r minga olika vird- och

omsorgskontakter.

Det finns givetvis individer med olika behov i alla grupper. Som grupp ir dock befolkningen
1 arbetsfor dlder férmodligen inte den som frimst behdver prioriteras inom ramen fér dagens
primirvird. Det finns manga andra dir vinsterna ir storre. Det finns ocksid minga andra grupper

dir styrkorna med dagens primirvard skapar storre nytta.

Det speciella med den arbetande befolkningen ir att frigor kring hilsa och ohilsa oftast har en

stark koppling till arbete och arbetstérmaga. Det ir sant 1 minga dimensioner.

Nedsatt hilsa hos den som arbetar landar snabbt i en friga om arbetstérmaga. Minga kontakter
med virden handlar specifikt om behov av intyg kopplat till sjukfranvaro, nagot som regelbun-
det blir en debattfriga ddr personal i primirvarden klagar pa allt tor stor tidsitging och konflikter
med bade Forsikringskassa och patienter. Ohilsa i den arbetande befolkningens har ocksa, inte
sillan, en direkt koppling till férhallanden 1 arbetet. Faktum ir att bland dem, mingbesdkarna,
1 arbetstor dlder som har mest kontakt med primirvarden ir det psykosociala problem som
dominerar, ofta kopplat till stress och arbete. Undersdkningar visar att upp emot hilften av alla
primirvirdsbesokare 1 arbetstor dlder 4r stressade, oavsett anledning till besdket. Av dem ir det
drygt hilften som uppvisar symtom pa utmattningssyndrom. Att hantera den arbetsplatsnira
ohilsan 4r inte en av den vanliga primirvirdens frimsta styrkor. Den skulle kanske kunna bli
det men frigan ir, pa bekostnad av vilka andra uppdrag.

En annan koppling mellan hilsa och arbete dr mer praktisk. Flexibilitet, nirhet och tillging-

lighet dr viktiga krav pa kontakter med varden f6r den som ska balansera heltidsarbete och
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privatliv. Att kunna besoka virdcentralen pa lunchen, att snabbt fa hjilp med det som kanske dr
medicinskt banalt men ett stort hinder 1 vardagen, att prioritera tillginglighet 6ver kontinuitet,
det kanske inte dr vardpolitiskt prioriterade behov men det ir vanliga prioriteringar i vardagen.
Det dr ingen slump att arbetsgivare ir beredda att betala forsikringspremier. Det dr ocksa natur-
ligt att otroheten mot den virdcentral dir man ar listad 4r som storst 1 storstadsomraden dir det

ofta ar stora avstind, dtminstone 1 tid, mellan bostaden och arbetet.

Effektiv primirviard for den arbetande befolkningen kan vara nidgot annat dn for minga andra
grupper. Inte alltid och 1 alla dimensioner men kanske i tillrickligt ofta och i minga. Det 4r
ocksd mgjligt att det £6r hilso- och sjukvirdens skull dr klokt att inte kriva att primidrvirden

som den fungerar 1 dag ska vara allt tor alla.

Ser man till anvindning av primirvird finns det, som med mycket vird, en tydlig dldersprofil.
Kurvan nedan visar hur olika aldrar viktas 1 Vistra Gotaland nir det giller virdbehov 1 primiar-
varden. Den genomsnittliga 80-driga mannen har nistan dtta ganger sa stort behov som den
genomsnittliga 40-3riga mannen. Det betyder i praktiken att primarvird for en anstilld inte 4r
en sirskilt betungande kostnad. Nettokostnaden f6r primirvard, inkl. likemedel, 4r ca 5 500 kr/inv.
For en person 1 arbetsfor dlder dr det betydligt lagre. I runda tal motsvarar kostnaden runt en

halv procent av l6nekostnaden for medianlonen 1 Sverige och ungefir en femtedel av kostnaden

per sysselsatt £or sjukforsikringen.

I forslaget om foretagshilsovird pa tre ben byggde mycket av argumentationen pd vinster for
sjukforsikring, sjukskrivningsprocess och arbetsmiljé. Alla de argumenten ir giltiga dven 1
dag men det finns anledning att ocksd fundera 6ver vad vinsterna skulle kunna vara ur ett
mer renodlat sjukvardsperspektiv. God och nira vard for alla — vad betyder det egentligen for
personer 1 arbetsfor dlder? Och har dagens primirvard nagot att vinna pa att inte behdva vara
allt £or alla?
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EFFEKTIV PREVENTION

Det finns en bred enighet om behovet av att inte bara behandla ohilsa utan ocksi arbeta aktivt
med att frimja hilsa. For att minska lidande och fi hallbarhet 1 svensk hilso- och sjukvird maste
mer resurser satsas pa att forebygga ohilsa, skrev Socialstyrelsen i en rapport for nagra ar sedan.
Utredningen om god och nira vird har gang pa ging lyft denna del av hilso- och sjukvardens

uppdrag. Det finns manga skil till att detta dr svirt att dstadkomma.

Vi méter hilso- och sjukvirden nir vi drabbas av ohilsa. Det métet kommer oundvikligen
framst att handla om det vi sdker for. Och nir vi inte lider av ohilsa blir det inget méte. Hir
finns ett grundliggande problem, arenan ir till f6r andra méten. Visst kan prevention vara en
del av motet men det blir i kamp med mycket annat.

Ett antal regioner arbetar med hilsosamtal. En inbjudan gar till alla i en viss dldersgrupp. Det
finns ofta en sirskild ersittning for dessa samtal, i Ostergotland fir till exempel virdcentralen
900 kr for genomfoért samtal. Det 4r mer 4n en tredjedel av vad all primirvird i genomsnitt
kostar for en person i de aldrar som kallas. Det dr litt att se risken for konkurrens mellan att
mota sjuka och mota friska. Faktum ir att 1 en verksamhet som kidmpar for att fi resurserna

att ricka till de svarast sjuka dr det inte litta att skapa utrymme for samtal om att frimja hilsa.
Regionridet Marie Morell i Ostergétland vill inte ligga mer pengar pi hilsosamtal, det ir ”den

ena som ska betala och den andra som tar hem vinsten tyvirr, siger Marie Morell.” .

Samtidigt finns det en arena dir preventivt arbete inte bara har goda forutsittningar i vardagen
utan dir dessutom vinsterna kan vara bade direkta och stanna kvar i organisationen. Alla arbets-

givare ir skyldiga att bedriva ett systematiskt arbetsmiljoarbete. Fokus i detta ligger forstds pa att
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skapa hilsosamma arbetsplatser. Samtidigt har det arbetsplatsnira forebyggande arbetet en direkt

koppling till individuella térhéllanden, till levnadsvanor och till nyttan t6r bade den enskilde
och organisationen av en god hilsa. Med en stark och nirvarande foretagshilsovird som moter
anstillda bade 1 hilsa och ohilsa skapas ovanligt goda forutsittningar for ett levande hilsofrim-

jande arbete.

Hilsoundersdkningar inom nagon form av foretagshilsovard ar sannolikt vildigt mycket vanligare
in hilsosamtal inom hilso- och sjukvirden. Samtidigt riskerar de att ske 1 isolering och utan
tydlig upptdljning eller koppling till andra virdkontakter. Inom ramen for en féretagshilsovard
pa tre ben skulle de tydligt kunna kopplas bade till andra kontakter och till samtal om risk for
arbetsoformaga eller nedsatt formaga 1 arbetet. En foretagshilsovard som har ansvar for bade
primirvird och skadereglering 1 korta sjukfall skulle ha stora mgjligheter att arbeta savil indivi-
dualpreventivt som att kunna vara ett starkt stod 1 det systematiska arbetsmiljoarbetet. For den
enskilde skapas en tydlig koppling mellan den egna hilsan och ndgot s viktigt som den egna

prestationen 1 arbetet.

Prevention och hilsoframjande arbete for personer 1 arbetstor dlder dr dessutom nira kopplat just
till forhallanden 1 arbetet. Det giller inte bara rena arbetsmiljoforhallanden utan dven frigor kring
till exempel kost och motion ir ofta relaterade till situationen i arbetet 1 bred mening. Bade
konsekvenser och forutsittningar har térutsittningar att bli nara och konkreta pa ett annat sitt

in vid enstaka samtal pi en vardcentral.

11 © SVERIGES FORETAGSHALSOR 2022:1



EFFEKTIV SAMHALLSEKONOMI
En stor del av sjukvirdsdebatten handlar om ersittningsmodeller, ekonomiska drivkrafter

och stupror som bidrar till bristande helhetssyn. Till viss del kanske effekterna ir dverdrivna
men grundfrigorna dterkommer inom manga omrdden 1 samhillet — satsningar pa ett stille
ger vinster pa ett annat. Och forsok att styra genom finurliga ekonomiska incitament skapar
oundvikligen nya problem. Nir det giller kopplingar mellan hilso- och sjukvirden och
arbetslivet har det funnits forsok att skapa bryggor. Den sa kallade sjukskrivningsmiljard som
fanns under en tid syftade till att skapa ekonomiska incitament f6r hilso- och sjukvirden att
gora insatser som kunde leda till ligre sjukfrinvaro. Ett grundliggande problem var att de
mojliga vinsterna for varden var s sma pd marginalen att de knappast paverkade beslut i ndgon
storre utstrackning. Pa nittiotalet fanns det mer radikala tankar om att helt enkelt sld ihop
hilso- och sjukvirden med sjukforsikringen. Idéerna har gemensamt att de utgdr frin insikten
att vad som hinder i hilso- och sjukvirden har en stor betydelse for anstillda, arbetsgivare
och arbetsmarknad men att det perspektivet har liten paverkan pa hur viarden organiserar och

prioriterar.

En foretagshilsovird pa tre ben var tinkt att inte bara organisatoriskt utan 4ven ekonomiskt,
forena flera stuprér. Mycket skulle forstds bero pa hur finansiering och ekonomiska relationer

konstrueras men det finns flera mgjliga spar.

Tre ben betyder tre uppdrag och tre finansieringskillor. Regionerna képer hilso- och sjukvard,
staten koper skadereglering av sjukforsikring och arbetsgivare koper stod 1 det egna arbetsmil-
joarbetet. Det blir mojligt for stat och regioner att kanalisera de satsningar som gors pa arbets-
platsnira stdd och rehabiliteringsuppdrag direkt till féretagshilsovarden. Det skulle vara en
organisation med betydligt bittre forutsittningar att [6sa de uppdragen in de aktorer som i dag
far medlen. Ett mer samlat ansvar for anstilldas hilsa ger 1 grunden utrymme for mer samlade
ekonomiska resurser. Det skapar 1 sin tur forutsittningar for mer av helhetssyn och ett utrymme

att viga olika insatser mot varandra.
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ARGUMENTEN MOT

Foretagshilsovard pa tre ben var frimst att svar pa utmaningar inom sjukforsikringen

Idén foddes inom ramen for ett utredningsarbete som syftade till en starkare och
stabilare sjukforsikring. Modellen {61l till stor del pa att den kolliderade med principen om en
sammanhadllen hilso- och sjukvird med en primirvard for alla. Det skulle forstas gi att omprova
den frigan men faktum ir att det ocksa finns anledning att virdera idén utifrin den direkta
effekten pa det som i dag dr foretagshilsovirdens kirna. Foretagshilsovard ir en verksamhet
specialiserad pd att forebygga ohilsa, frimja hilsa och skapa arbetsplatser med god och siker
arbetsmiljé. Det dr en specialistverksamhet. Frigan ir vad som skulle hinda med den special-
iseringen om den samtidigt ska svilja ett stort primirvardsuppdrag. Att det fungerar vil i till
exempel Finland 4r ingen garanti for att en sidan férvandling skulle fungera i dagens svenska
forhillanden. Risken ir att manga av utmaningarna i dagens primirvard bara flyttas 6ver till
foretagshilsovirden och att det unika fokuset pa arbetslivshilsa kommer 1 skymundan. T stillet

for att stirka foretagshilsovardens specialiserade verksamhet kan det ga 1 motsatt riktning.

Ett tydligt primirvirdsuppdrag for foretagshilsovirden kan vara ett sitt att starka forutsittning-
arna for bade det individbaserade rehabiliteringsarbetet och det dvergripande organisatoriska
torebyggande arbetet. Samtidigt dr det en vildigt stor forindring for att dstadkomma nagot som

kanske kan uppnds med mer riktade forindringar.

Intresset for att bli en fullskalig primirvardsaktor tycks ocksd vara begrinsat hos dagens foretags-
hilsovardsaktorer. Till stor del tycks det “motstindet” bygga just pa en oro att den egna sirarten
och specialistrollen kan komma att bli lidande. Utvecklingen inom sektorn de senaste 5-10 dren
har ju ocksd gitt i riktning mot att frimst bygga en dnnu starkare evidensbaserad kunskapsbas

for just uppdraget som specialist pa arbetslivshilsa.

Frigan 4r om kanske mindre dramatiska forindringar kan ge likartade nyttor. Det finns
fortfarande anledning att fundera pa rollférdelningen mellan primirvard och foretagshilsovard.
Svenska Distriktslikarforeningen och Svenska Foretagslikarforeningen presenterade 2010 ett
gemensamt dokument med tankar kring hur rollférdelning och samarbete skulle kunna se ut.
En grundliggande tanke var att foretagshilsan skulle kunna bli en tydligare specialistniva dit
primirvirden skulle kunna remittera personer. Kanske kan det sparet vara ett mer fruktbart
alternativ 4n att stuva om 1 hela primarvardsstrukturen. Och ett sitt att indd uppna en del av

vinsterna som diskuterats 1 avsnittet ovan, for bada parter.
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EN NUTIDA MODELL

Tanken med den modell som skissas har ar att bevara grundtankarna
fran foretagshalsovard pa tre ben men att “sjukvardsbenet” ges en
annan innebord. I stallet for att besta av primarvard for anstallda
bygger det pa en tydligare roll som, inom ramen for halso- och sjuk-
varden, specialist pa arbetslivshalsa.

En vil fungerande foretagshilsovird har inte bara specialistkompetens i frigor som ror arbets-
livshilsa utan ocksd en nira koppling till, och kunskap om, de arbetsplatser som man arbetar
gentemot. Det ir avgorande forutsittningar tor att lyckas vil med frigor som ror kopplingen
mellan minniskors hilsa och deras arbete, oavsett om det ror forebyggande eller rehabiliterande
insatser. Att jobba med individuella drenden ir ocksd en viktig del av dagens foretagshilsovird.
Samtidigt 4r det just denna typ av situationer dir primirvarden ofta har stora utmaningar. En
ny roll for foretagshilsovirden skulle inte handla om en ny sorts uppgifter utan om att kunna
gora mer for fler. Om att utgora en resurs for primiarvirden pa samma sitt som vilken annan

specialistvard som helst.

En av tankarna bakom foretagshdlsovdrd pa tre ben var att de individuella motena
starker forutsdttningarna for det Gvergripande organisatoriska forbyggande arbetet.
Fler individuella moten skapar en mer kompetent foretagshdlsovard.

Men kunskap om organisation och arbetsplats dr ocksd en avgdrande del for att lyckas vil i de
individuella métena. Det dr dir dagens primirvard pa manga sitt saknar forutsittningar att
lyckas vil med en ganska stor del av de moten som ror personer i arbetstor dlder.
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Rent praktiskt skulle regionerna kunna sluta avtal med leverantdrer av foretagshilsovard 1
deras roll som specialister i arbetslivshilsa”. Former for detta och avtalens konkreta innehdll
skulle behova utvecklas men kanske skulle det vara ett sitt att fylla en lucka i dagens utbud av
hilso- och sjukvard, en lucka som i dag i stor utstrickning faller pa primirviarden att fylla. Ska
detta fungera riktigt val kravs forstds att alla anstdllda har en koppling till en féretagshilsovard
med avtal. Samtidigt skulle en foretagshilsovird som har avtal med regionen ocksa ha mer

att erbjuda sina kunder. En utmaning ir att en leverantdr av foretagshilsovird ofta bedriver
verksamhet 1 manga regioner. Detta behdvs sannolikt ndgon form av nationell reglering eller
overenskommelse for att hantera detta. Regionerna har ansvar for sina egna invianare men det

krivs en praktisk 16sning som inte skapar en odverstiglig administration for leverantdrerna.

Ett bittre samspel mellan foretagshilsovird och primirviard kan ocksd ga it andra hallet. En
toretagshilsovird som blir en mer formell del av den 6vriga hilso- och sjukvirden underlittar
ocksa en slussning 1 andra riktningen. Foretagshilsovirden kan vara en forsta ingang och skapa
torutsittningar for en smidig tillgang till arbetsplatsnira sjukvirdsbesok men kan sedan slussa

vidare till andra delar av hilso- och sjukvarden.

Frigan om grinsdragningen mellan foretagshilsovard och den offentliga hilso- och sjukvirden
har en ling historia. Riktningen har ocksai varit tydlig — hall grinsen. Citat nedan frin SOU
2004:113 ir typiskt. Det dras en tydlig grins mellan “sjukvard” och foretagshilsovardens

uppdrag.

“Ett klarliggande av att utgingspunkterna pa vilka samverkan bor byggas inte utgdrs av att foretags-
hilsovarden ska bedriva sjukvard, utan av att foretagshilsovardens uppdrag dr forebyggande

arbetsmiljoarbete och arbetslivsinriktad rehabilitering.”

Frigan dr om personalen pa en genomsnittlig vardcentral skulle tycka att griansen ir si klar.
Hilso- och sjukvird innehaller minga dimensioner och det ir lingt ifrin ovanligt att problem
utan ett tydligt avgrinsat medicinskt svar limnas till primirvirden att hantera bist de kan. Nir
det giller personer 1 arbetsfor dlder dr det snarast vanligt att arbetet och arbetslivet spelar en stor
roll 1 motet. P4 samma sitt ar knappast “arbetslivsinriktad rehabilitering” ett begrepp som kan
tommas pa vad som kan kallas "sjukvird”. I sjalva verket ir ett nira samspel mellan medicinska
insatser och arbetsplatsnira itgirder, normalt en forutsittning for en lyckosam rehabilitering.
Den tydliga grinsen kan vara organisatoriskt prydlig men ir kanske inte bista sittet att anvinda

de samlade resurserna for att skapa storsta mojliga nytta.
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DET STATLIGA BENET

Det finns minga mojliga modeller nir det giller finansiering och ansvar for en ny sorts
foretagshilsovard. En grundliggande utgangspunkt, eller insikt, bor vara att frigor kring hilsa
och arbete har stora ekonomiska konsekvenser. Och att de direkta kostnaderna f6r hilso- och
sjukvard ir en mindre del av kakan. Det borde dirfor inte vara helt orimligt att se 6ver hur
den direkta sjukvirdsdelen bittre skulle kunna stédja de andra delarna. Inte minst eftersom
konsekvenserna av dilig hilsa f6r dem som berors, ofta dr som storst och mest dramatiska just 1

motet med arbetet. I motet med den egna forsrjningen.

Det ir ingen slump att staten pa olika sitt betalar, eller har betalat, hilso- och sjukvirden for
att utféra uppgifter som bedémts vara nédvindiga for att frimja arbetsférmaiga och deltagande
1 arbetslivet. Uppgifter som inte av sig sjilva har prioriterats inom ramen for hilso- och

sjukvarden.

Under 2021 betalade staten en knapp miljard till landets regioner for olika typer av insatser som
ir kopplade till sjukskrivningsprocessen. Denna satsning upphorde ddrefter men vissa delar har
lagreglerats och finansieras via det generella statsbidraget. Utover detta betalar Forsakringskassan
varje dar 250 mnkr for arbetsféormaigeutredningar. Forsikringskassan har ocksd 150 mnkr for
arbetsplatsnira rehabiliteringsstdd till arbetsgivare. Till det kommer forstds de miljarder som
Forsakringskassan fir varje ar for att skota handliggningen av sjukforsikringsirenden. Till stor

del dr detta uppdrag ddr foretagshilsovarden ar unikt vil limpad att spela en viktig roll.

En grundldggande utmaning i sjukskrivningsprocessen dr att de inblandade aktorerna
befinner sig langt bort fran den centrala arenan — arbetsplatsen. Varken beslutande
handldggare pa Forsakringskassan eller intygsskrivande primdrvardslakare har ndagon egentlig
kunskap om den miljo och de krav i arbetet som en individs formdga ska relateras till.

Arbetstormaga kan bara beddmas i relation till specifika arbetsuppgifter 1 en specifik miljo. Det ar
ett relationellt begrepp. For att kompensera denna brist pd kunskap alstras en betydande dokumen-
tation dir olika aktdrer ska producera intyg och dokument som grund f6r bedomningen. Allt detta
skulle 1 praktiken kunna ersittas, ofta med hogre kvalitet, av ett mote mellan den som ir sjuk
och foretagshilsovirden. Den forsta arbetsformagebedémningen, och beslut om sjukpenning,

bor goras och fattas i nira anslutning till den person och den arbetsplats det faktiskt handlar om.

Over tid 4r bedémningen mer komplicerad. Nir ett sjukfall nirmar sig 180 dagar blir det

allt mer av torsikringsjuridik och allt mindre av egentlig bedomning av formaga att klara

ett specifikt arbete. Att préva vem som klarar ett normalt forkommande arbete kriver
specialistkunskap kring hur den regeln ska tolkas. Dir 6kar behovet Forsikringskassan. Men

pa vigen dit finns det flera delar dir foretagshilsovirdens kompetens och kunskap kan spela en
viktig roll. Provningen efter dag 90 ir fortfarande direkt kopplad till den egna arbetsplatsen och
mojligheten att utfora annat arbete dn det vanliga, vid dag 180 blir fragan om vad sannolikheten
ir att kunna atergd 1 det egna arbetet innan dag 365. Allt detta dr fragor dir kunskap om den
specifika arbetsplatsen ir helt nédvindig. Foretagshilsovirden har ocksd goda forutsittningar att

bista med de fordjupade bedémningar av arbetsférmaga som kan bli aktuella.
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Foretagshilsovirden borde med fordel kunna ta ver det mesta av handliggningen av sjukfall

under 90 dagar och direfter spela en nyckelroll som kunskapskilla for Forsikringskassans
fortsatta handliggning. I mianga korta sjukfall ar likarintyget det enda skilet till kontakt med
hilso- och sjukvirden, minga ir redan tillbaka i arbete nir Forsiakringskassan paborjar sin
handliggning. Ett kort mote med toretagshilsovirden skulle kunna ersitta mingas arbete och
iven forenkla patagligt f6r den som behover en sjukskrivning. I lingre, mer komplicerade fall,
kan den vanliga hilso- och sjukvirden fokusera pa sin uppgift att utreda och behandla medan
foretagshilsovirden bistar med sin unika kompetens kring arbetsplatsen och arbetsférhallandena.
Genom att handliggningen paborjas nira arbetsplatsen skapas mycket bittre forutsittningar tor
en tidig dialog dir savil arbetsgivare, anstilld och specialistkompetens 4r representerade. All den
koordinering och bollande av information fram och tillbaka som krivs 1 dag skulle forenklas

betydligt.

Det finns med andra ord starka skil att grundligt se 6ver vilka uppgifter staten skulle kunna
anlita foretagshilsovarden att 16sa. Behoven har varit tydliga linge och betydande summor har
satsats pa att fi olika aktOrer att ta ett ansvar de inte gjort av sig sjilva. Det handlar om sirskilda
stdd bade till hilso- och sjukvirden och arbetsgivare. Framgangarna har dock varit blygsamma
och det dr uppenbart att det finns behov av nya idéer.
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STARKARE EXPERT MED ETT BREDARE
UPPDRAG

Foretagshalsan ar en expertresurs som kan stodja arbetsgivare, bade

1 deras systematiska arbetsmiljoarbete och 1 enskilda arenden. En stor
del av arbetet handlar om att, pa en organisatorisk niva, identifiera risk-
och friskfaktorer for att forebygga ohalsa. Det ar arbetsgivare som ar
uppdragsgivare och innehallet 1 tjansten avgors av vilka behov de har.

Att addera nya uppdragsgivare och bredda foretagshilsovirdens uppdrag ir inte nédvindigtvis
okomplicerat. Det kan skapa spinningar mellan olika uppdrag och kanske dven minska fokus pa
det som idag ar kirnuppdraget. Men det kan ocksd verka 1 motsatt riktning. Fler uppdrag skapar
starkare aktorer som kan skapa mer virde for sina kunder och ritt valda uppdrag kan bidra till

att stirka kompetensen och forutsittningarna att arbeta med de olika delarna.

Det finns redan arbetsgivare som koper foretagshilsovard som pa minga sitt liknar tanken med
toretagshilsovard pa tre ben. De ser nyttan med ett brett uppdrag och betalar sjilva tor delar som
kanske egentligen ir tinkta att betalas av andra. Manga av de “goda exempel” som lyfts genom
dren har sidana drag. Samtidigt finns det manga arbetsgivare, inte minst offentliga, som snarare
gdtt 1 andra riktningen. De har krympt uppdraget och betalar bara for enskilda punktinsatser.
Foretagshilsovirdens forutsittningar att uppratthalla och utveckla sin kompetens bygger ytterst
pd kundernas efterfrigan. Det giller for sektorn i sin helhet men ocksa i det enskilda fallet, 1
relation till den enskilda arbetsgivaren. Det 4r genom att mota den organisation man arbetar
mot, ofta och 1 manga former, som kunskap skapas om bide organisationen och de anstillda.
Fler méten okar forutsittningarna att vara en stark strategisk partner men ocksa att lyckas vil

1 enskilda arenden.

En effekt av ett breddat uppdrag med fler uppdragsgivare skulle forhoppningsvis vara att virdet
pa tjinsten som erbjuds arbetsgivare okar. En aktor med specialistavtal kring arbetslivshilsa som
iven skadereglerar kortare sjukfall 4r en starkare strategisk partner. Den kan innu bittre stodja
arbetsgivaren att ta sitt ansvar och den arbetsgivare som har hoga ambitioner behéver inte lingre

betala dubbelt tor det som egentligen ir andras uppdrag.

FRAN OBLIGATORIUM TILL SJALVKLARHET

Foretagshilsovirden finns inte 6verallt. Féretagshilsovarden ir inte rustad fOr ett stdrre upp-
drag. Det har funnits manga invindningar mot tankar kring en storre roll for foretagshilsovirden
som nirmast liknat en sorts moment-22. Den kan inte bli vad den inte ir. Gir det verkligen att
delegera nya offentliga uppdrag till en verksamhet som inte ir obligatorisk fo6r alla? Svaret dr
rimligen att det gdr om man vill, det finns minga exempel pa det. Men ocksd att nya uppdrag
skapar helt nya férutsittningar. En foretagshilsovard med ett breddat uppdrag kommer att se

annorlunda ut in idag.
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Det finns manga offentliga uppdrag dir andra
aktorer tyller en viktig roll. Det giller allt
fran hilso- och sjukvird till arbetst6rmedling.
De gor inte allt men de kompletterar dir det
finns forutsittningar for det. Over tid kan
forutsittningarna forandras och mojligheten
att bidra oka.

En stdrkt foretagshdlsovard kommer att ha
bdttre forutsdttningar att bli annu starkare.

Med utokat uppdrag 6kar mojligheterna att
spela en dnnu viktigare roll for arbetsgivarna
och med det kommer rimligen storre och
fler uppdrag. Det 1 sin tur kommer att stirka
forutsittningarna att bidra med mer for fler

aven 1 de andra benen.

Det idr fa som inte ser nyttan med en vil fung-
erande foretagshilsovard for alla. Det dr ingen
slump att utredningarna har avlgst varandra
kring hur verksamheten kan frimjas. Problemet
ir att alldeles t6r ofta har det som ir blivit ett
argument mot det som kan bli. Det har ocksa

funnits en tendens att vilja dstadkomma allt

for alla samtidigt. Att skapa en positiv spiral

dir fler efterfragar mer foretagshilsovird maste borja nigonstans. Att nigot inte bor goras obliga-

toriskt 1 dag utesluter inte att det kan komma att upplevas som sjilvklart t6r alla i morgon.
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Foretagshalsovard pa tre ben ar en gammal tanke som kanske fortjanar
att provas i en ny form 1 en ny tid. Oavsett hur det blir med den saken
ar det anmarkningsvart att fragor kring halsa och arbetsliv har en

sa undanskymd plats i den nya sjukvardspolitiska debatten. I alla de
utredningar, artiklar och debattinlagg som producerats de senaste

5-10 aren har det vants och vridits pa de flesta fragor. Det ar f&a grupper
eller speciella behov som inte behandlats. Men anda har arbetsplatsen,
arbetslivet och de anstallda lyst med sin franvaro.

Arbetsplatsen ir redan 1 dag en av de allra viktigaste folkhilsoarenorna. Vad som sker dir pa-
verkar 1 stor utstrackning hilsan for 6ver fem miljoner svenskar. Det dr dessutom ofta dir som
de mest dramatiska konsekvenserna av bristande hilsa uppstar for dessa fem miljoner. Redan i
dag sker dir hundratusentals méten mellan personal 1 medicinska professioner och de anstillda.

Arbetsgivarna betalar dessutom nistan tva miljarder per ar 1 premier for sjukvardstorsikringar

Det gar att se arbetslivet som en kravstillare pa hilso- och sjukvirden. Virden maste fungera

pa ett sitt som moter behoven hos dem som arbetar. Viarden maste ocksa vara ett stod till akto-
rerna pa arbetsmarknaden, det kan gilla intyg, rehabilitering eller nagot annat. For en hel del av
detta har staten genom dren skapat sirskilda stod, incitament och styrning. Men arbetslivet och
arbetsplatserna kan ocksa ses som en resurs. En arena som skulle kunna spela en dnnu stérre och

viktigare roll 1 det svenska hilso- och sjukvardssystemet.
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Den hir skriften tar sitt avstamp i det besynnerliga att foretagshilsovarden inte ir en sjilvklar
partner 1 arbetet att massvaccinera hela den arbetande befolkningen under en pandemi. En
toretagshilsovird med fler tydliga uppdrag frin fler hall ir ett exempel pa hur samhillets resurser
kan anvindas bittre for att knyta arbetsplatserna narmare det 6vriga folkhilsoarbetet. Det 4r en
modell pa systemnivd med alla de konsekvenser for pengatfloden och styrfrigor som det innebir.

Vad det syftar till 4r dock att skapa fler vardagliga kontakter mellan olika delar av folkhilsoarbetet.

Regionerna har svirt att prioritera hilsosamtal och det preventiva arbetet. Inom foretagshilsovirden
gors det manga hilsoundersékningar som ibland kritiseras for att de inte hinger ihop med annan
hilso- och sjukvird och saknar tillricklig uppfoljning. Varfor skulle inte primirvard och fore-

tagshilsoviard kunna samverka och fundera pa vem som ir bist limpad t6r vad och hur man kan

arbeta preventivt tillsammans.

Ett misstinkt formaksflimmer kan remitteras till kardiologen. Varfor skulle inte tidiga signaler
pa sjuklig stressreaktion kunna remitteras till foretagshilsovirden? Vartor kimpar varje
vardcentral med att fi rehabiliteringskoordinatorer att fungera nir kopplingen till arbetsgivare
och kunskap om arbetsférmaga och sjukforsikring redan finns samlad i foretagshilsovarden?
Hur skulle foretagshilsovirden kunna bidra till 6kad tillganglighet for en forsta nira och smidig
vardkontakt som kan guida vidare? Hur ser en hilso- och sjukvird ut som ocksa tar hinsyn till
de speciella behoven hos den arbetande delen av befolkningen, den mest friska men dir motet

mellan arbetet och hilsan ofta spelar en huvudroll.

Ambitionen med den hir rapporten har varit att mycket 6versiktligt diskutera hur idén om en
toretagshilsovard pa tre ben skulle kunna bidra till en reform av svensk hilso- och sjukvird.
Det idr forstds inte exakt den 16sningen som behdver vara svaret men en hel del talar t6r att hela
pusslet blir nigot littare att ligga om alla pusselbitar finns pa bordet. Aven den som handlar om

arbetslivet, arbetsplatserna och de som arbetar.
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