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Den arbetslivsinriktade rehabiliteringen har visat sig vara otillracklig och
manga fragor star obesvarade kring vad som egentligen bidrar till att sjuk-
skrivna hittar tillbaka till arbetslivet och hur den processen ser ut. Vad som
sker i interaktionen mellan professionella rehabiliteringsaktérer och den
sjukskrivna ar av betydelse bade for att lyckas i rehabiliteringsarbetet och for
att framja atergang till arbete. Det ar troligt att forandringarna som nu sker i
sjukférsakringen leder till att sjukskrivna personer kommer att fa ett allt mer
utsatt lage utifran olika synpunkter. Sannolikt kan bemd&tandet fran profes-
sionella paverka hur den enskilda individen hanterar sin nya situation.

Knowledge of what makes rehabilitation measures effective is not satisfac-
tory and there is a lack of knowledge concerning the hows and whys of suc-
cess or failure in promoting return to work of persons on sick leave. There
are studies that indicate that it is not mainly the type of rehabilitation, but
rather how the sick-listed person is encountered by the rehabilitation profes-
sionals that matters. Sickness absentees might experience encounter posi-
tively or negatively and the outcome of the rehabilitation are influenced by
these experiences. Self-evaluation and self-esteem, and the emotional di-
mensions involved, may be far more important variables in the rehabilitation
process than has hitherto been recognised. Deepened knowledge of their
role could have a major impact on rehabilitation efforts and their outcome.
In this article a simple model of hypothetical relations between pride/shame,
empowerment/disempowerment, work ability, health, and return to work is
sketched. The importance of positive encounters between sickness absen-
tees, professionals, relatives, and colleagues are further discussed.
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Bakgrund

Trots hoga samhilleliga kostnader f6r
sjukskrivningar bade riknat i minsk-
ligt lidande och i kronor si har fak-
torer som paverkar den sjukskrivne
att atervanda till arbete inte studerats
i tillrackligt stor utstrickning. Den
arbetslivsinriktade  rehabiliteringen
syftar i huvudsak till att personer ska
aterfa foérmaga och forutsittningar
att forvirvsarbeta. Flera rehabilite-
ringsprogram har utarbetats, men fa
insatser har visat sig vara effektiva pa
lingre sikt. Kunskapen om vad som ir
en optimal sjukskrivning dr generellt
svag,.

Regering och riksdag har beslutat om
en ny sjukskrivningsprocess [1, 2],
inklusive ett férsikringsmedicinskt
beslutsstdd [3], med ©kad precision
kring diagnosers sjukskrivningslingd.
Behovet av att tidigt i en sjukskriv-
ning kunna faststdlla vilka atgirder
som kan stodja atergang till arbete
poingteras for att bidra till en 6kad
effektivitet, bland annat kortare sjuk-
skrivningsperioder. Samtidigt dr kin-
nedomen om vad som bidrar till en
lyckad arbetslivsinriktad rehabilite-
ring knapp. Manga fragor star obesva-
rade kring vad som egentligen leder
till att sjukskrivna hittar tillbaka till
arbetslivet och framfor allt hur olika
inslag i den processen samverkar.

Positivt bemotande

En viktig och mycket central aspekt
som visat sig ha betydelse for att lyck-
as 1 rehabiliteringsarbetet och for att
frimja atergang till arbete dr hur pro-
fessionella inom hilso- och sjukvird,
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foretagshilsovard och Foérsikrings-
kassa beméter den sjukskrivne, alltsa
det som hinder i sjilva métet mellan
dessa minniskor. Ostlund et al rap-
porterade 1 en tidigare studie att sjuk-
skrivna personers upplevelse av bemd-
tande fran professionella tycks vara av
lika stor betydelse som dtgirden i sig
[6]. Den sjukskrivnes perspektiv, dir
individen ses som expert pd egen situ-
ation [4] 4r en utgangspunkt som inte
siarskilt frekvent tagits i beaktande i
tidigare forskning inom dmnet, trots
att det dr av stort intresse att fa ta del
av huvudaktérens egna upplevelser.
De senaste dren har emellertid en
del f6rsok gjorts att understka olika
aspekter av positivt bemétande samt
dess betydelse for att lyckas i rehabi-
literingen, utifrin den sjukskrivnes
horisont. Fran fokusgrupp intervjuer
och individuella intervjuer med sjuk-
skrivna personer framkom att t.ex.
ha blivit respekterad, tagen pa allvar,
lyssnad pa och stéttad av professio-
nella dr betydelsefullt f6r individens
sjalvkinsla och sjilvfortroende [5, 6].
I analyser av omfattande enkitdata
material framkom skillnader kring
hur man upplevt bemétande i relation
till kon, dlder och etnicitet [7]. Bemo-
tandet och stédet frin anhériga och
arbetskamrater tycks ocksa vara be-
tydelsefullt £6r sjukskrivna personers
sjalvkinsla och ett gott stod fran dessa
tycks ha en positiv effekt for dterging
till arbete [8].

Ett stort antal internationella studier
om interaktionens betydelse i kontak-
ten mellan likare och patienter har
ocksd betonat betydelsen av att pa-
tienten blir stéttad och respekterad,
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och att detta dr starkt relaterat till hur
n6jd patienten dr med den behandling
hon/han fatt. Det ar ocksa kiant att
likare som tar sig tid och som invol-
verar patienten i besluten kring hand-
liggningen redovisar forbittrade be-
handlingsresultat [9-11]. Det dr dock
problematiskt att géra direkta kopp-
lingar mellan studier dir man under-
sokt interaktionen mellan likare och
patient, och studier dir man analyse-
rat motet mellan sjukskrivna personer
och professionella. En anledning ir
att den sjukskrivne individens situa-
tion ofta 4r mer komplicerad da det i
motet férutom att lindra eller bota en
sjukdom eller ett symtom dr aktuellt
att ge underlag till ett sjukintyg. For
att erhalla ersittning ska beddmning
av arbetsférmaga dessutom ske pd allt
striktare medicinska premisser [3]. En
annan anledning ér att fler grupper
av professionella dr inblandade utéver
enskilda likare, t.ex. handliggare pa
Forsikringskassan, arbetsgivare, fore-
tagshilsovard, 6vrig vardpersonal och
1 vissa fall handliggare inom arbets-
férmedlingen och socialtjinsten.

Skam, stolthet och empo-
werment

Vad idr det di som kidnnetecknar ett
positivt respektive ett negativt bemé-
tande? Ett sitt att nirma sig fragan
ir att utga fran de emotionella aspek-
terna av interaktionen. De mest cen-
trala sociala emotionerna har utifrin
sociologiska och social psykologiska
perspektiv hidvdats vara stolthet res-
pektive skam [12, 13]. Dessa emotio-
ner uppkommer 1 interaktionen med
andra, och dr ofta speciellt framtri-
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dande i méten med personer vi finner
sirskilt betydelsefulla, sisom profes-
sionella rehabiliteringsaktorer. Kins-
lan av stolthet gor att vi vill intera-
gera med andra, och vill bli sedda och
horda. Stolthet féder en upplevelse av
att vara duglig och lyckad. Skam gor
istdllet att vi vill dra oss tillbaka fran
sociala interaktioner, att vi inte vill bli
sedda utan istillet vill vara ensamma
och har som konsekvens en upplevel-
se av att vara oduglig och misslyckad.
Dessa emotioner dr nistan stindigt
ndrvarande i alla méten mellan min-
niskor och ir titt kopplade till en per-
sons sjialvuppfattning, sjilvkinsla och
sjalvvirdering [14, 15]. Om man till-
limpar detta perspektiv pa interaktio-
nen mellan sjukskrivna och professio-
nella kan vi anta att kédnsla av stolthet
paverkar tron pa den egna formagan
som i sin tur leder till psykologisk em-
powerment vilket 6kar méjligheten att
atergd till arbete. P4 samma sitt finns
térmodligen kopplingar mellan skam,
en svag tro pa den egna férmagan,
psykologisk disempowerment och en
forsimrad mojlighet att kunna atergé
till arbete. Psykologisk empowerment
kan i det hdr ssmmanhanget beskrivas
som en process och ett mal dir den
sjukskrivnes egna inre resurser stirks
pa olika sitt i interaktion med andra.
Psykologisk  disempowerment kan
di beskrivas som dess motsats, alltsa
processer som leder till att personens
inre resurser inte tas till vara, utan is-
tillet bidrar till en negativ bild av den
egna férmagan. Forskning om sociala
och psykologiska dimensioner av pro-
blematiken kring atergang till arbete,
med sirskilt betonande av den sjuk-
skrivnes perspektiv dr generellt i be-
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hov av teoretisk férankring. Ett f6rsék
till att pa teoretiska grunder skissera
hypotetiska paverkansrelationer mel-
lan sociala emotioner, empowerment
och atergang till arbete har gjorts [16].
Skissen som kan utgéra vigledning
tor empiriska studier illustreras i figur
1. Hir beskrivs pa ett mycket férenk-
lat sitt den sjukskrivnes vig genom
sjukskrivningsprocessen utifrin tva
olika utgingspunkter med tva olika
slutstationer. Den ena utgangspunk-
ten dr ett mote med en professionell
dir den sjukskrivne upplever sig bli-
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vit bemott pd ett positivt sitt som kan
leda till en stirkt sjalvvirdering, kdns-
lor av stolthet, empowerment, stirkt
arbetsférmdga och forbittrad hilsa,
samt 6kade mdjligheter att dterga till
arbete. Den andra utgdngspunkten ir
ett mote dir den sjukskrivne upplever
bemoétandet negativt, vilket kan leda
till negativ sjalvvirdering och kanslor
av skam, forsimrad arbetsformaga,
disempowerment och ohilsa som till
slut 6kar risken for permanent sjuker-
sittning.

Psykologisk
empowerment

6rbiittrad

arbetsformaga
och hilsa

Sjukfranvaro

Interaktion
med
professionella

rehabiliterings-

aktorer

Positiv
sjalv-
vérdering

Negativ
sjélv-
vérdering

Okade chanser att
aterga till arbete

Foérsamrad Psykologisk

arbetsformaga och ” disempowerment

hilsa

Permanent
sjukersittning

Figur 1. Hypotetiska relationer mellan sociala emotioner, empowerment, hilsa och atergang

till arbete i rehabiliteringsprocessen bland langtidssjukskrivna personer. Figuren himtad och

fritt Gversatt fran “Pride, empowerment and return to work: On the significant of positive

emotions in the rehabilitation of sickness absentees”. Svensson T, Mussener, U, Alexanderson,
K. Publicerad i Work: A Journal of Prevention, Assessment & Rehabilitation, 2006; 27(1):57-65.
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Forandringar i forsakrings-
systemet

Jamfért med andra linder dr sjukfrin-
varon fortfarande hég i Sverige och
atgirder for att minska sjukfranvaron
ir av stor vikt. I modern internationell
och svensk forskning och praktik dis-
kuteras ddrfoér ingaende olika aspekter
av en enhetlig och kvalitetssiker sjuk-
skrivningsprocess dir bedémningen
av individers arbetsformaga spelar en
nyckelroll. Som nimndes inlednings-
vis sd har socialférsikringssystemet
under de senaste aren genomgitt en
rad forindringar, som bland annat
medfort att fortydliganden har gjorts
om vad som ska bedémas i samband
med nedsatt arbetsférmaga [1]. For-
sikringskassan och Socialstyrelsen
har presenterat ett forslag till en ny
sjukskrivningsprocess [2]. Enligt det
nya forsikringsmedicinska besluts-
stodet [3] ska alltsd insatser for att
individen ska kunna ga tillbaka till
arbete bygga pa en mélmedvetenhet
samt pa definierade tidsgrinser. En
av utmaningarna for professionella
involverade i processen dr att utveckla
strategier f6r hur samverkan mellan
olika samhillsaktérer bor utformas
tor att frimja medborgarens hilsa och
arbetsférmdga. En annan utmaning
ar hur samverkansformerna ska utfor-
mas ur medborgarnas perspektiv nir
det giller bemé6tanden som ska stodja
aterging i arbete. Forskning om kom-
munikation mellan hilso- och sjuk-
vard och forsikringskassan visar att
det finns olika typer av svirigheter,
t.ex. genom att handliggare inte kon-
taktar likare eller andra viktiga aktd-
rer eller att de medicinska underlagen
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siallan innehaller information om nu-
varande arbete eller planer fér vad
som leder till dtergang till arbete [17].

Bemotandets betydelse i
en tid av forandring

Tidigare forskning om bemdtandets
betydelse for att lyckas i rehabilite-
ringsarbetet gbr det troligt att fram-
gangar eller misslyckanden i den nya
sjukskrivningsprocessen beror bland
annat pa de professionellas férmaga
att visa stod och respekt for enskilda
manniskor. Sannolikt 4r bemotandet,
diribland professionellas formaga till
inlevelse, uppmuntran och engage-
mang, ocksa av central betydelse for
hur sjukskrivna personer hanterar for-
indringarna 1 sjukforsidkringen. For-
utom otillricklig kunskap kring vad
som paverkar den arbetslivsinriktade
rehabiliteringen kan man genom olika
typer av studier ocksd konstatera be-
tydande brister 1 sjukskrivningspraxis
[18]. Okad kunskap om hur praxis
utvecklas, med sirskilt fokus pd den
sjukskrivnes perspektiv kan antas vara
en forutsittning for att t.ex. besluts-
stodet ska na avsedd effekt och ha ett
virde ur den sjukskrivnes synvinkel.

Bemotandets betydelser
for professionella, anho-

riga och kollegor

I nyligen publicerade studier [19, 20-
21] har visats att bli positivt bemott dr
betydelsefullt dven for olika grupper
av professionella. Ett exempel giller
handliggarna pa Foérsdkringskassan
och deras situation. I en rapport om
hilsofrimjande arbete inom Forsdk-
ringskassan framkom att handliggare
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var mycket néjda med hur de blivit
bemoétta av kollegor och chefer. De
uttryckte bland annat betydelsen av
att blivit tagna pd allvar, och att man
trott pa deras formaga. Samtidigt rap-
porterar handliggarna en hog grad av
utmattning men dndd en god hilsa.
Det dr tinkbart att det positiva bem6-
tandet kan bidra till att de trots omor-
ganisationer och hog arbetsbelastning
skattar sin hdlsa som god delvis tack
vare stod frin chefer och arbetskam-
rapporterade
ocksi om en okad forekomst av hot,
eller hot om vild frin de forsikrade
och att det paverkar arbetssituationen,
men ocksa att deras eget bemdtande
har betydelse f6r att hantera hot frin
t.ex. de som riskerar att inte fa nagon
sjukpenning [19, 20]. Vidare har sjuk-
skoterskor rapporterat om bemdtan-
dets betydelse for att lyckas i arbetet
med telefonradgivning till individer
som dr aktuella f6r en eventuell sjuk-
skrivning [21].

rater. Handldggarna

Utvecklingsmojligheter
och forskningsbehov

Sammanfattningsvis har forskning
visat att upplevelsen av ett positivt be-
métande har betydelse f6r sjukskriv-
nas sjilvkinsla, sjdlvbild och aterging
till arbete. Positivt bemétande fore-
faller ocksd vara betydelsefullt for
hur handliggare pa Forsidkringskas-
san upplever att de kan hantera en
pressad arbetssituation. Motsvarande
fynd har gjorts for sjukskoterskor
som arbetar med telefonradgivning,
Ett positivt bemdétande kan bidra till
att personer, som befinner sig utan-
for arbetslivet blir mer delaktiga i sin
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rehabilitering och att de kidnner sig
torstadda, tagna pd allvar och stirkta
i sin situation. Bemé&tandet fran pro-
fessionella kan antas ha betydelse for
att uppfylla malsittningarna med den
nya sjukforsikringen, dvs dtergang till
arbete, samt for att ge involverade ak-
torer (bdde professionella och forsik-
rade) ytterligare forstaelse f6r hur de
kan underlitta vigen dit. Ett positivt
bemoétande frin professionella kan
hypotetiskt innebdra minskad sjuk-
franvaro och 6kad dtergang till arbete
bland lingtidssjukskrivna.

Idag finns endast fd studier pd sma
studiepopulationer om hur bemdtan-
de kan paverka professioner och de-
ras yrkesutdvning. Det behovs mera
forskning inom omradet for att 6ka
kunskapen om bemétandet betydelse
for bade professionella och for sjuk-
skrivna.
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