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Planeringsavdelningen

Ledning och styrning av sjukskrivningsprocessen

Kvalitén inom halso- och sjukvarden ska systematiskt och fortlépande
utvecklas och sakras samt vara organiserad sa att den tillgodoser hog
patientsakerhet och god kvalitet i varden (28 § HSL).

Malet for halso- och sjukvarden ar en god halsa och en vard pa lika villkor for
hela befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla manniskors lika vérde
och for den enskilde ménniskans vardighet (2 § HSL).

Sammantaget utgor dessa paragrafer grunden for det systematiska
kvalitetsarbetet. Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for kvalitet
och patientsékerhet (2005:12) anger att det systematiska kvalitetsarbetet ska
skapa sadana forutsattningar att tillgangliga resurser kan anvandas for att
uppna kraven pa patientsakerhet, patienttillfredstallelse och
kostnadseffektivitet.

Sjukskrivningsarbetet ska betraktas som en tvérstélld process dér arbetssatt och
rutiner ska tillampas lika oavsett verksamhetsomrade.

Detta dokument beskriver Landstinget Kronobergs (vardgivarens) riktlinjer for
verksamheternas organisation av sjukskrivningsarbetet. Riktlinjerna géaller for
all landstingsfinansierad vard.

Sjukskrivningprocessen

Sjukskrivningsprocessen i halso- och sjukvarden startar da en individ soker
vard och behandling och/eller efterfragar ett lakarintyg for bedémning om rétt
till erséttning i enlighet med Socialforsakringen. Sjukférsakringen ger
inkomsterséttning till den som &r arbetsoférmdgen pga. sjukdom eller skada.

Sjukskrivning &r en del av patientens vard och behandling och kan ge saval
positiva som negativa effekter pa patientens halsotillstand. Samverkan saval
internt inom landstinget som externt med andra aktorer ar viktigt for att
undvika langa passiva vantetider och stodja parallella processer.

All sjukskrivning ska uppfylla kravet pa god vard (SOSFS 2005:12) och
utforas i enlighet med intygsforeskriften (SOSFS:29).
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Mal

Landstingets mal for sjukskrivningsarbetet &r en patient- och rattssaker
sjukskrivningsprocess for bade kvinnor och man.

Med réttssdker menas en korrekt tillampning av Socialstyrelsens
forsékringsmedicinska beslutsstdd- en vagledning for sjukskrivning (2007) och
socialforsékringens regelverk. Med patientsaker avses att sjukskrivning ska
uppfylla kravet pa god vard enligt SOSFS 2005:12.

En god vard innebér att sjukskrivningsprocessen ska vara

Kunskapsbaserad och andamalsenlig
Lé&karens bedémning ska goras med samma medvetenhet, systematik och
professionalism som andra atgarder.

Saker
Kontraindikationer for sjukskrivning liksom risker med langtidssjukskrivning
ska beaktas.

Patientfokuserad
Sjukskrivning ska ske i dialog med patienten och med respekt for den enskilda
manniskans vérdighet. Landstingets bemd&tande policy ska tillampas.

Effektiv
De resurser som finns ska utnyttjas pa basta satt for att na uppsatta mal.

Jamlik

Jamlik vard innebar att bemotande, vard och behandling ska erbjudas pa lika
villkor till alla oavsett personliga egenskaper, bostadsort, alder, kon,
funktionshinder, utbildning, social stallning, etnisk och religios tillhérighet
eller sexuell 1aggning.

Med jamstalld vard menas att kvinnor och méan far vard och behandling pa lika
och likvardiga villkor, men ocksa olika vard och behandling i de fall dar
kvinnors och mans forutsattningar kraver det.

I rimlig tid
Medicinsk beddémning for sjukskrivning ska goras sa fort mojligt med
beaktande av géllande vardgaranti och prioriteringsregler.

Ansvarsfordelning

Vardgivaren ska
- faststalla overgripande mal for det systematiska kvalitetsarbetet for
sjukskrivning
- efterfraga och folja upp méatbara mal, matt och matrutiner for
sjukskrivningsprocessen
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- ge direktiv och sékerstalla att sjukskrivningsprocessen organiseras sa
att den tillgodoser kravet pa patientsékerhet, god kvalitet och
kostnadseffektivitet

- sékerstélla att chefer och medarbetare har kompetens, engagemang,
ansvar och befogenheter for ett systematiskt kvalitetsarbete

- ge skriftliga direktiv for och sakerhetsstalla andamalsenliga rutiner for
utfardandet av intyg

- sakerhetsstélla att halso- och sjukvardspersonalen genomgar utbildning
och forthildning i fragor rérande skyldigheter och ansvar vid
utfardandet av intyg.

Centrumchefen ska

- inom ramen for vardgivarens ledningssystem ta fram, faststalla och
dokumentera rutiner for hur det systematiska kvalitetsarbetet ska
bedrivas for att kunna styra, folja upp och utveckla verksamheten
ansvara for att mal for sjukskrivningsprocessen formuleras och uppnas
ansvara for uppfoljning och analys av sjukskrivningsprocessen, sa att
forbattringsatgarder kan vidtas
faststalla andamalsenliga rutiner och tydligt fordela ansvaret for de
intyg som utfardas
fortlopande folja upp och sakerstalla att rutinerna och
ansvarsfordelningen uppfyller kvalitets- och sékerhetskraven.

Halso- och sjukvardpersonal ska
- inom ramen for verksamhetens ledningssystem kontinuerligt medverka
i det systematiska kvalitetsarbetet genom att delta i framtagandet och
utvecklingen av rutiner och metoder, risk- och avvikelsehantering samt
uppfoljning av mal och resultat.

Rutiner ska finnas inom féljande omraden:

Bemdtande av patienter
Landstingets bemdtandepolicy ska tillampas.

Vardgivaren ska

- informera om sjukskrivningsprocessen och rehabiliteringsgarantin samt
vart patienten ska vanda sig vid synpunkter och klagomal. Information
finns tillganglig pa webbsida och i vantrum.

Mal 2011
Utarbeta informationsmaterial om sjukskrivningsprocessen pa olika sprak.

Verksamheten ska
- utarbeta lokala rutiner for ett gott bemétande dar jamlik vard sérskilt
beaktas.
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Metoder for diagnostik, vard och behandling

Sjukskrivning och utfardande av medicinska underlag ska vara en integrerad
del av vard och behandling. Lakaren ska lamna ratt och relevant information i
det medicinska underlaget. All sjukskrivning ska ske i enlighet med
Socialstyrelsens forsakringsmedicinska beslutsstdd.

Beddmning och behandling ska ske enligt gallande krav i rehabiliterings-
garantin.

Matt
Nyckeltalet - antal atersanda medicinska underlag for komplettering fran
Forsakringskassan ska foljas.

Vardgivaren ska

- tillse att landstingets rutiner for sjukskrivningsprocessen efterlevs enligt

processkarta (se bilaga 1)

- tillse att landstingets regelverk for rehabiliteringsgarantin efterlevs se
(bilaga 2)

- tillse att rehabiliteringsteamens uppdrag efterlevs se (bilaga 3)

- leverera fordjupade medicinska utredningar till Forsakringskassan
genom att teckna och félja upp avtal for SLU och TFMU.

Mal 2011
Revidera och tydliggdra ledningssystemet pa verksamhetsniva.
Klart 2011-05-31

Kompetens

Personalen ska ha kunskap om

- Socialstyrelsens intygsforeskrift

- Socialstyrelsens forsédkringsmedicinska beslutsstod
- landstingets riktlinjer for sjukskrivningsprocessen
- landstingets regelverk for rehabiliteringsgarantin.

Vardgivaren ska

- anordna aterkommande utbildningar i forsakringsmedicin

- initiera och delvis bekosta de utbildningar som kréavs for att motsvara
kraven i rehabiliteringsgarantin

- informera sjukskivningskoordinatorer

- ge ut "Sjukskrivningsnytt”.

Mal 2011

Fortsatt fortbildning med stod av medel fran rehabiliteringsgarantin for
psykossociala resurser i KBT steg ett, tva och handledarkompetens samt tillse
att rehabiliteringsteamen erhaller kompetensutveckling.

Enligt handlingsplanen ’jamstalld sjukskrivningsprocess’™ genomfora
kompetensutveckling i primarvarden.
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Verksamheten ska
- utarbeta lokala rutiner fér hur nya medarbetare ska introduceras i
sjukskrivningsarbetet. Inkluderar &ven vikarier och inhyrd personal.

Samverkan och samarbete

Sjukskrivningsprocessen ska styras med utgangspunkt fran vad som &r béast for
patienten. Det ar darfor viktigt att enheten samverkar med andra vardenheter
samt med andra aktorer sasom Forsakringskassa, arbetsgivare,
foretagshalsovard, Arbetsformedling och kommunens socialtjanst.

Vardgivaren ska
- folja rutiner enligt processkarta se (bilaga 1)
- efterleva rehabiliteringsteamens uppdrag se (bilaga 3).

Mal 2011

Enligt handlingsplanen ’jamstalld sjukskrivningsprocess™ ska implementering
av nationella riktlinjer for depression och angest i samverkan med
primarvarden, psykiatrin och landstingets rehabiliteringsenheter genomforas
med stod fran Forsakringsmedicinskt forum.

Verksamheten ska

- beskriva hur enheten samverkar med Forsakringskassa, arbetsgivare,
Arbetsformedling, kommunens socialtjanst och hur arbetet kan forbattras.
Ett mal for 2011 ska formuleras.

Sparbarhet
Sjukskrivning ska dokumenteras i journalen for att kunna identifieras och
sparas.

Verksamheten ska

- tillse att anledning, syfte och omfattning med sjukskrivningen framgar i
journalen. | journalen ska aven planerade atgarder under
sjukskrivningstiden och plan for avslutande av sjukskrivning noteras.

- vid sjukskrivning 6ver tvd manader, tillsammans med patienten upprétta en
rehabiliteringsplan.

Matt
Nyckeltalet - andel av sjukskrivningar 6ver tva manader som har aktuell
rehabiliteringsplan (kénsuppdelat) ska féljas.

Mal 2011

50-80 % (beroende pa sjukskrivningsorsak), av patienter sjukskrivna Gver tva
manader ska ha aktuell rehabiliteringsplan, redovisas konsuppdelat (se bilaga
4).
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Riskhantering

Med riskhantering menas rutiner for att identifiera, analysera, bedéma och
atgarda orsaker eller omstandigheter som kan leda till vardskada. Med
vardskada i detta ssmmanhang asyftas att sjukskrivningen orsakar problem ex
isolerings- och passiviseringseffekter. Rutinméssig forlangning av
sjukskrivning utgor en risk i detta sammanhang.

Verksamheten ska

- beskriva rutiner for att minska risken for att sjukskrivning far negativa
konsekvenser. Finns andra alternativ och/eller &r deltidssjukskrivning
mojlig?

- beskriva rutiner for hur inhyrda ldkare och AT-lakare informeras om
enhetens riktlinjer

- beskriva hur konflikter med patienter hanteras

- formulera ett forbattringsmal for 2011.

Avvikelsehantering

Med avvikelse menas en negativ handelse eller ett tillbud. | detta ssmmanhang
avses sarskilt insatser som beror patient och rattsséakerheten inom omradet
sjukskrivning och rehabilitering samt sjukvardens skyldighet att lamna
korrekta underlag till samverkande myndigheter. Ett exempel &r nér ett
medicinskt underlag sands tillbaka fran Forsakringskassan till varden for
komplettering.

Vardgivaren ska

- i deldrsrapporter och arsredovisning redovisa hur manga medicinska
underlag som aterséants fran Forsékringskassan till halso- och sjukvarden
for komplettering.

Mal 2011

Minst 80 % av de medicinska underlagen ska halla en sddan kvalitet avseende
alla obligatoriska uppgifter sa att Forsékringskassan kan besluta om ratt till
ersattning.

Verksamheten ska
- rapportera avvikelsen i synergi och beskriva de atgarder som ska vidtas.

FOrsorjning av tjanster, produkter och teknik
Sjukskrivningsprocessen har forsdkringsmedicinskt och administrativt stod av
Forsakringsmedicinskt forum samt tekniskt stod genom varddatasystemet.

Vardgivaren ska ombesérja
- att medicinska underlag och andra intyg kan hanteras effektivt i
journalsystemet
- att fungerande system finns for att fa tillgang till forséakringsmedicinskt
beslutsstéd och andra metodstod
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- att senast i oktober 2011 ha genomfort elektronisk
informationsdverforing till Forsékringskassan.

- att minst 90 % ska 6verforas elektroniskt i november och att en plan for
att 6ka andelen finns

- att det finns elektronisk funktion for fragor och svar till FK.

Verksamheten ska
- nyttja systemet for elektronisk dverforing till Forsakringskassan sa att
minst 90 % av de medicinska underlagen 6verfors elektroniskt senast
november 2011.

Egenkontroll, uppféljning och erfarenhetsaterforing

| kvalitetsarbetet for sjukskrivning ingar uppféljning av mal for den interna
sjukskrivningsprocessen. Egenkontrollen kan exempelvis avse bemotande och
intygskvalité. Nyckeltal redovisas i delars- och arsrapporter.

Vardgivaren ska i delars- och arsrapport redovisa
- andel av sjukskrivningar over tva manader som har aktuell
rehabiliteringsplan (kdnsuppdelat)
- antal atersanda medicinska underlag for komplettering fran
Forsakringskassan
- analys av sjukskrivningsstatistik.

Verksamheten ska delars- och arsrapport redovisa
- rapportera hur manga kvinnor respektive man som ar sjukskrivna éver
tva manader och hur manga av dessa som har en aktuell
rehabiliteringsplan
- via avvikelsesystemet synergi rapportera antal atersanda medicinska
underlag fran Forsakringskassan for komplettering.

Vaxjo 2010-12-14

Borje Lindqvist
Landstingsdirektor



