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Bakgrund — varfér dr detta forbéttringsomrdde valt? Varfor just nu?

Vi har under en |lang period haft héga sjukskrivningstal och jobbar aktivt med att férsoka undvika onddiga
sjukskrivningar i den man det ar mojligt. Nar sjukskrivningar blir aktuella vill vi jobba mer teambaserat
dar flera professioner deltar i rehabiliteringsprocessen for att patienten ska ha en aktiv sjukskrivning och
en aktiv rehabiliteringsplan. Forsakringskassan har under aret dven begart en hel del skriftliga
kompletteringar av vara lakarintyg. For att forandra detta har vi som forbattringsarbete valt att delta i ett
pilotprojekt dar flera yrkeskategorier kommer att bli mer involverade infor och i intygsskrivande i
samband med sjukskrivning: "Teambaserad sjukskrivning”. Da det planeras farre hyrldkare under det
kommande aret ar det lampligt att genomféra detta forbattringsarbete just nu.

5vergripande mal — vad ska uppnds? Maétt ska anges och mélet ska vara tidssatt. Behéver det kompletteras

-Minska totala antalet skriftligt begédrda kompletteringar med 50% (lékarintyg) fran Forsakringskassan
under 2024.
-Minskat antal langa sjukskrivningar med 25% (6ver 180 dagar) under 2024.

Nuldge — Nuvarande situation fér detta omrdde beskrivs. Vilka dr véra resultat och hur gér vi idag?

| dagslaget gor varje enskild yrkeskategori sin egen bedémning om patienters aktivitetsbegransningar och
funktionsnedsattningar som ar av varde infor underlag till ett Iakarintyg men lakaren ar den enda som
skriver sjalva lakarintyget. Detta gor att lakaren blir ensam ansvarig for att fa med all relevant
information i lakarintyget under sitt besék med patienten dar tiden ofta ar knapp och relevant
information fran andra professioner inte kommer med i intyget i den man som ar énskvard.

-Antal skriftligt begdrda kompletteringar av ldkarintyg 1 februari — 1 december 2023: 51 stycken
-Antal sjukskrivna 6ver 180 dagar i februari 2024: 109 stycken

Analys av nuléige — a. Vilka dr orsakerna till att resultaten ser ut som de gér? b. Samla alla idéer som ni tror
paverkar att ni ndr mdlet

Beddmning av funktionsnedsattningar och aktivitetsbegransningar utford av 6vrig personal sdsom
arbetsterapeuter/rehabkoordinatorer, kuratorer och sjukgymnaster/fysioterapeuter anvands i dagslaget
inte i den utstrackning som dnskas i lakarintygen. Alla jobbar individuellt med sina egna bedémningar
utan att informationen anvands av sjukskrivande ldkare i 6nskad omfattning. Under féregaende ar har vi
haft mycket hyrldkare som inte deltar naturligt i teamarbetet pga. att de ofta kommer under en
begrédnsad tid. Detta har gjort att intyg skrivits utan nagon direkt rehabiliteringsplan eller att 6vriga
yrkeskategoriers bedomningar inte anvants i informationen som skrivits i intygen.

Om fler yrkeskategorier blir involverade i intygsskrivning dels genom att samla in data kring patienters
begransningar och dels genom att kunna fylla i denna information direkt i Iakarintygen kommer
patienternas rehabiliteringsplaner vara tydligare for alla involverade och framst for patienten och fler
patienter troligtvis ut i arbete snabbare. Vi tror ocksa att detta kommer att leda till farre skriftliga
kompletteringsbegdranden fran Férsakringskassan. Att vi aven kommer att ha farre hyrldkare under aret
ser vi som en fordel i detta arbete.

Lista prioriterade férdéindringar som ska testas.
Vilka férédndringar dr prioriterade och ska testas baserad pd vdr analys av nuldget? Férdndringarna kan testas enligt ténket i PGSA-modellen.

Delta i projektet; “Teambaserad sjukskrivning”:

-Samtliga kuratorer, samtliga arbetsterapeuter/rehabkoordinatorer samt en sjukgymnast deltar i pilotprojektet.

-Samtliga projektdeltagare bérjar med att genomga utbildning i férsakringsmedicin via LoK. Darefter workshop i intygsskrivande.
-Nar detta ar genomfort ar planen att paborja arbetet med teambaserade intyg.

-Ovrig personal pa vardcentralen informeras kontinuerligt om projektet i samband med APT.

Analys och resultat av de testade férindringarna kopplat till det 6vergripande malet

Go6r en analys

- Visa mdtning éver tid for det 6vergripande férbdttringsarbetet (diagram/tabell)

— | vilken omfattning och hur har de testade férdndringarna haft effekt (pdverkat) resultaten kopplat till det 6vergripande mdlet/delmdlet?
— Ytterligare effekter?

Den forsta matningen — skriftligt begarda kompletteringar — visar att dessa snarare har 6kat jamfort med féregaende ar.
Vid uppféljning i november 2024 noteras att det totala antalet sjukskrivna mer dan 180 dagar har minskat nagot (ca 3,6%). De kortare sjukskrivningarna (181-364 dagar)
har 6kat medan sjukskrivningarna mellan 1-2 ar respektive > 2 ar har minskat lite i antal. Om vi tittar pa sjukskrivningsgraden kan dven noteras att antalet
heltidssjukskrivna totalt ar konstant (91 respektive 92 personer) medan deltidssjukskrivningarna framforallt férdelats sa att 50% har 6kat medan 75% minskat mellan
februari och november — dar har det alltsa blivit en forskjutning i form av en minskning av sjukskrivningsgraden.

Al sjukokrivre 18136

prektive 2 i fibrueri 2024 et e rovermber 2028

B 181 A0 dagr W13 ar

Summering utifrén analys och resultat av de genomférda férdndringarna
Ldrdomar — Nya frdgestdllningar — Ndsta steg

En analys kring att kompletteringarna fran Forsakringskassan (FK) har 6kat ar att det &r svart att ha detta som matt, eftersom myndighetens arbetssatt, mal och fokus
ligger utanfor var paverkan. | samband med att vi startade projektet dndrade FK arbetssatt sa att man skriver och begar komplettering av intyg i hogre grad nu an tidigare,
da man oftare ringde och begarde komplettering. Handldggarna pa FK hade tidigare lokal anknytning med battre personkdannedom om saval patienter som
rehabkoordinatorer och sjukskrivande ldkare.

Vart arbete med att involvera fler yrkeskategorier i teamen och i arbetet med sjukskrivningar har gett positiva resultat i form av en 6kad samsyn och tydligare flode kring
sjukskrivningarna, dven om detta inte hunnit speglas i resultaten an.

Vardcentralen star infor en 6versyn av floden och arbetssatt i samband med att vi utsetts att vara en av tre Bra Liv-vardcentraler som ska ha 1100 listade patienter per fast
heltidsanstalld specialist i allmanmedicin. | samband med detta kommer dven sjukskrivningsflédet att ses ver och da malet med farre listade patienter per lakare
forhoppningsvis ska ge en hogre kontinuitet och arbetsro ser vi en storre maojlighet att arbeta &nnu mer teambaserat kring vara sjukskrivna patienter. Arbetet med att
rekrytera ldkare och lista om patienter pagar, men an sa lange ar vardcentralen fortsatt beroende av hyrldkare vilket till viss del paverkar arbetet med sjukskrivningarna. Vi
har dock haft mojlighet att ha dterkommande hyrlakare som stannat langre perioder, ndgot som varit positivt for samarbetet kring bl.a. sjukintyg och rehabplaner.
Rehabkoordinatorerna jobbar en stor andel med den kategori sjukskrivna dar man ser att arbetsférmaga saknas och dar planeringen mer lutar at sjukersattning. Att samla
in information om funktionsnedsattningar och aktivitetsbegransningar har varit en frivillig del i projektet Teambaserad sjukskrivning. Nar vi paborjade denna
datainsamling till LUH markte vi att det var manga LUH som vantade pa att bli utférda, vilket tog lite av fokuset fran arbetet med sjukskrivningar och rehabplaner. Det
positiva vi har sett ar dock att patienten har fatt sin ansékan om sjukersattning godkdnd i en hogre utstrackning sedan vi borjade med detta. Arbetet med att skriva LUH
ar tidskravande och ar inte den arbetsuppgift som ska prioriteras som rehabkoordinator, da det kraver ett utokat uppdrag vilket vi inte har.

En slutsats som vi dragit ar att rehabkoordinatorerna behover jobba mer i de tidiga sjukskrivningarna med koordineringssamtal da vi markt att det varit avgérande for att
utforma planer for patienterna och fa dem snabbare ut i deltidsarbete. Det har blivit an mer tydligt att det h6ga antalet sjukskrivningar medfor att det &r svart att hinna
fokusera pa de tidiga insatserna. Det gor att man latt agerar pa allt, utan att prioritera. | dagslaget matchar inte tjansterna for rehabkoordination pa vardcentralen
mangden sjukskrivningar och for narvarande kan vi inte jobba pa det vis som vi dnskar. Genom projektet har vi sett att vi verkligen behéver komma ifran arbetet med de
langre sjukskrivningarna och lagga mer fokus pa de tidiga insatserna.

Arbetet med sjukskrivningar ar en process dar flera yrkeskategorier dr och behover vara involverade for att uppna det basta resultatet for patienten. Det &r en styrka att
kunna samverka i detta arbete och genom att fokusera pa sjukskrivningarna och sjukskrivningsprocessen sasom vi gjort i samband med projektet Teambaserad
sjukskrivning har vi fatt méjlighet att finna saval saker som vi ser inte har fungerat som nya arbetssatt och rutiner. Aven om de mal vi satte upp inte ndddes (eller
fungerade) sa ser vi en vinst i att vi funnit en storre kunskap om vad vi vill andra samt nya satt att arbeta pa.
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