Administrativa avdelningen

Enskede-Arsta stadsdelsfédrvaltning

Tjansteutldtande
Sid 1(3)2006-05-10
Dnr 06-299/215

Handldggare: Lena Rabe
Tfn: 508 14 321

Enskede-Arsta stadsdelsnamnd

Stadsdelsnimndernas arbete med att minska sjukfrinvaron
—yttrande till revisionskontoret

Forslag till beslut
Forvaltningens tjdnsteutldtande aberopas som svar till revisionskontoret.

Ulla Thorslund Lena Rabe
Stadsdelsdirektor Chef for personal- och

serviceavdelningen
Sammanfattning

Revisionskontoret har i enlighet med revisionsplanen for 2005/06 granskat
variationerna i sjukfrdnvaro mellan tre stadsdelsndamnder. Inledningsvis
kan konstateras att sjukfrinvaron for Enskede-Arsta stadsdelsforvaltning
sjunker genom ett aktivt arbete med att 6ka ndrvaron. Arbetet maste
intensifieras s& minskningen av sjukfrdnvaron fortsétter.

Forvaltningen anser att det dr positivt att revisionskontoret
uppmaédrksammat behovet av en gemensam systematisk modell for
namndernas arbete med uppfdljningar och forbéttringar av arbetsmiljon i
syfte att minska den arbetsrelaterade ohilsan och sjukfranvaron.
Forvaltningen delar dven uppfattningen att det dr angeldget att staden som
arbetsgivare har ett gemensamt syn- och forhallningssitt i
rehabiliteringsarbetet.
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Arendets beredning
Tjansteutlatandet har utarbetats inom personal- och serviceavdelningen
och behandlats i1 forvaltningsgruppen den 9 maj 2006.

Bakgrund

Revisionskontoret har i enlighet med revisionsplanen for 2005/06 granskat
variationerna 1 sjukfrdnvaro mellan stadsdelsndmnderna. Granskningen
har ocksa syftat till att belysa hur nimnderna arbetar for att minska
sjukfranvaron.

Granskningen har avgrinsats till tre stadsdelsndmnder - Rinkeby,
Kungsholmen och Vantor. Avgorande for urvalet har varit att Vantor har
den liagsta och Kungsholmen den hogsta sjukfranvaron under forsta
halvéret 2005. Rinkeby har valts for att det dr den stadsdel som har
uppvisat storst minskning mellan forsta halviret 2003 och forsta halvaret
2005.

Rapporten uppmérksammar ocksa att forsakringskassan i storre
utstrdckning dn tidigare borjat neka erséttning till sjukskrivna, trots att de
har lakarintyg. Staden dr dé enligt ”Allménna bestimmelser i kommuner
och landsting” skyldig att betala sjuklon.

Enligt revisionskontoret forefaller de tre granskade ndmnderna arbeta
aktivt med friskvard i syfte att forebygga sjukfranvaro. Daremot skiljer sig
ndmndernas arbete &t nir det géller anstrangningar for att fa sjukskrivna
och sérskilt 1angtidssjukskrivna tillbaka i arbete. Det forefaller som att ett
aktivt arbete med de langtidssjuka och en beredskap vid aterintrdde i tjinst
efter 1dnga sjukperioder sénker sjukfranvarotalen. Andra iakttagelser &r att
det ar viktigt att cheferna har en tidig kontakt med de sjukskrivna samt att
det ar viktigt att vaga tala oppet i personalgrupperna om sjukfranvaro.
Konflikter i arbetsgrupper kan leda till sjukdom och det &r arbets-
ledningens ansvar att snabbt ta itu med problemen.

Revisionskontoret anser dven att stadens arbetsmiljopolicy och
personalpolicy samt policy mot alkohol och droger bor fortydligas i1 vissa
avseenden bland annat vad géller nimndernas forebyggande och
rehabiliterande insatser for att minska sjukfranvaron.

Revisionskontoret vill sammanfattningsvis framhalla vikten av att alla
stadsdelsndmnder arbetar systematiskt och aktivt med bade férebyggande
och rehabiliterande atgirder. Stadsdelsndmndernas rehabiliteringsinsatser
for langtidssjuka kan intensifieras. Rehabiliteringsarbetet bor ske pa ett
likartat och forutségbart sitt i alla ndamnder.



AE

sid 3 (3)

Vidare anser revisionskontoret att kommunstyrelsen bor utveckla en
gemensam systematisk modell for att arbeta med uppfoljningar och
forbéttringar av arbetsmiljon 1 syfte att minska den arbetsrelaterade
ohilsan och sjukfranvaron. En sddan modell med systematiskt
arbetsmiljoarbete bor utgd fran ett gemensamt synsitt pd dessa fragor. Det
handlar bland annat om ledarskapets, medarbetarnas delaktighet och
arbetsorganisationens betydelse for att skapa attraktiva och hdlsosamma
arbetsplatser.

Forvaltningens synpunkter

Enskede-Arsta stadsdelsforvaltningen arbetar intensivt med att minska
sjukfranvaron genom étgirder i bade forebyggande syfte och pa individ
niva. Atgirderna #r ett omfattande hilsoarbete med friskvardsprogram,
hilsovecka, hélsoinspiratorer, sjuk- och friskanmélan genom
foretagshélsovarden, rehabiliteringsarbete med mera. En annan del &r
utveckling av samverkansformerna for att 6ka medarbetarnas delaktighet
och inflytande.

For att utveckla det systematiska arbetsmiljoarbetet anser forvaltningen att
det ér positivt med en gemensam modell for ndmnderna med uppf6ljningar
och forbéttringar av arbetsmiljon som en grund for enheternas fortsatta
arbete med att minska ohélsan och 6ka nérvaron. Modellen bor utga fran
ett gemensamt synsitt. For att det ska vara mojligt anser forvaltningen att
modellen och metoderna for uppfoljning maste ske pa ett likartat sétt s att
det 4r mojligt att jimfora och utbyta erfarenheter mellan ndmnderna.

Det dr dven positivt med ett gemensamt syn- och forhallningssétt 1
rehabiliteringsarbetet. Forvaltningen anser att en gemensam metod for
rehabilitering ska utarbetas i samverkan mellan forvaltningarna och
stadsledningskontoret. Metoden ska sedan kunna anvéndas i hela staden.
Det bor dven framga nér en rehabilitering &r avslutad och vad som blir
nista steg i processen om den rehabiliterade inte kan arbeta i sitt ordinarie
yrke och staden inte har nigot annat arbete att erbjuda.

Forvaltningen anser att det dr problematiskt med de fall dér
forsakringskassan drar in sjukersittningen trots att medarbetaren har
lakarintyg. Det &r bra att fragan uppmarksammas och dven i dessa fall bor
staden ha ett gemensamt synsiitt.

Stadens arbetsmiljo- och personalpolicy bor omarbetas sé att de
gemensamma synsétten och metoderna framgar.
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