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Oppfelging av langtidssykemeldtef/tilrettelegging.

Bakgrunn
Vedtak fra AMU mgte november 2017 saknr 31/17:

1. AMU ber BHT gjennomfgre undersgkelse blant ledere, verneombud, tillitsvalgte og
personalmedarbeidere om erfaringer med langtidssykemeldinger og tilretteleggingssaker for a kartlegge
hva som er utfordringene og fa innspill til rutiner som kan bedre arbeidet.

2. AMU ber LAMU rapportere arlig pa antall tilretteleggingssaker og langtidssykemeldinger. Dette betinger
mulighet for gode rapporter fra SAP. AMU ber BHT utforme spgrsmal som skal diskuteres i LAMU i
forbindelse med rapporteringen. Eksempler pa spgrsmal er:

o Hva er fakultetenes utfordringer?
o Hvilke behov har de for kompetanse/stgtte?
o Har fakultetene positive erfaringer som bgr deles?

Historikk pa IA og oppfalging langtidssykemeldte som tema

Siden UiO ble IA bedrift 2003 har behovet for mer data om oppfglging av langtidssykemelding og «de
vanskelige sakene» vaert tatt opp av AMU, fagforeningene og avdeling for personalstgtte med jevne
mellomrom. Dette har resultert i blant annet:

e Gjenoppretting av Bedriftsinternt attfgringsutvalg 2007 — utvalget ble nedlagt etter fa ar.

e Vedtaki AMU 19/07- om a nedsette en gruppe for a foreta en kartlegging av |A-arbeidet ved de
ulike enhetene ved UiO. BHT har registrert at det ble avholdt 1 mgte.

e Rapport av psykolog Gry Husebg og radgiver Kristine Mollg-Christensen i Enhet for
bedriftshelsetjeneste ved Universitetet i Oslo. Utgangspunktet for rapporten var deltakelse pa
STAMI sitt grunnkurs for bedriftshelsepersonell hgsten 2012. Problemstillingen ble utformet i
samarbeid med Universitetets HR ledelse. Se vedlegg.

| tillegg har det veert brukt tid pa a videreutvikle UiOs mal og handlingsplan for IA avtalen 2015-2018.
Delmal 2: Hindre frafall og ke sysselsetting av personer med nedsatt funksjonsevne
Integrering av arbeidstakere med redusert funksjonsevne, og/eller redusert arbeidsevne, inngar i UiOs ambisjoner om mangfold i
arbeidsstyrken. Dette skal gjenspeiles i rekrutterings- og tilretteleggingsrelaterte strategier. Funksjonshemmede og ansatte med varig
og/eller midlertidig redusert funksjonsevne er i denne sammenheng & betrakte som en malgruppe pa linje med andre grupper som kan
mate sysselsettingsmessige barrierer, eksempelvis knyttet til kjenn, etnisitet mv.
MAL
Det ma veere erkjennelse i alle UiOs ledd om at personer med nedsatt funksjonsevne ikke ngdvendigvis har redusert arbeidsevne, men kan
ha behov for praktisk tilrettelegging slik at arbeids- og funksjonsevnen blir bedre utnyttet.
o Utrede muligheter for et mer helhetlig UiO-samarbeid om tilrettelegging og utpreving i arbeidsforhold ved nye enheter og med nye

oppgaver.

o  Benytte aktivt de muligheter NAV gir til bistand og virkemidler i tilretteleggingsarbeid.
o  Tydeliggjere UiOs rekrutteringspolitikk i forhold til mangfold, og synliggjere at vi er en 1A-bedrift.
MAL
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Apne opp for at personer med nedsatt funksjonsevne skal kunne delta i arbeidslivet ved & tilrettelegge for at denne gruppen ikke diskrimineres i

rekrutteringsprosessen.

o  Tilby alle involverte parter en rekrutteringsprosess opplaring med sarskilt oppmerksomhet pa rekruttering av mangfold.

o  Falge opp bestemmelsene om at dersom det blant kvalifiserte sgkere til en stilling er noen som oppgir & vare
funksjonshemmet/yrkeshemmet, og enten er eller blir uten arbeid, skal det alltid innkalles minst én slik sgker til intervju fgr det gis
innstilling.

MAL

@kt oppmerksomhet pa & beholde medarbeidere ved UiO med redusert funksjonsevne

o  Opprettholde innsats pa universell utforming ved UiO som arbeidsplass.

o Involvere en tredjepart, f.eks. BHT og/eller NAV Hjelpemiddelsentralen for ngdvendig utstyr og tilpasning av arbeidsplassen.

MAL

@ke antall arbeidsplasser for personer som trenger arbeidstrening og/eller tilrettelagte arbeidsoppgaver

o  Opprettholde dagens omfang av tiltak i samarbeid med NAV for & gi funksjonshemmede plass ved UiO til utpreving av sin arbeids- og
funksjonsevne.

o Hadialog med NAV-kontorene og NAV arbeidslivssenter for & sikre at utpravingen skjer pa en god mate bade for tiltakshaver og
arbeidsplassen.

O Vurdere om ansvar for organisering, koordinering og formidling av kandidater fra NAV skal ligge hos en sentral instans ved

UiO.http://www.uio.no/for-ansatte/arbeidsstotte/personal/ia/ia-handlingsplan-2015-2018.pdf

I hvilken grad sentral plan for IA er kjent ute er uklart, og det kan synes som om forankringen pa tidligere
vedtak i AMU ikke har vaert gode nok, da det ikke foreligger resultater som har nadd AMU.

Oppfolging av langtidssykemeldte/ansatte med midlertidig og/eller varig nedsatt funksjonsevne. Hva vet
vi?

Nar det gjelder ansatte med midlertidig og/eller varig nedsatt funksjonsevne ser man at det er et
tilbakevendende behov ved enhetene for a finne et midlertidig eller permanent nytt arbeidssted og nye
arbeidsoppgaver for ansatte som et ledd i IA-arbeidet. Bedriftshelsetjenesten blir ofte spurt om bistand i
forbindelse med dette. Erfaringsmessig ser EBHT at det er behov for en positiv holdning og kultur til bruk av
omplassering som tiltak, sentral bistand for oversikt over stillinger og radgivning, og flere gkonomiske
ressurser og avklaring rundt gkonomiske forhold.

Jf. Therese N Hanvold, STAMI pavirkes sykefraveeret av forhold pa flere niva:
o Individniva: Helseproblem, arbeidsevne, motivasjon osv.
o Samfunnsniva: Lovgivning, politikk og gkonomi, sysselsetting.
o Virksomhetsniva: Eksponeringer pa jobb: fysiske, organisatoriske eller psykososiale

Jf. SINTEFs rapport «oppfglging av sykemeldte — fungerer dagens regime?» kan vi basert pa egne erfaringer
i BHT stgtte oss til noen av oppsummeringene i rapporten:

e «tre faktorer framsto som saerlig viktig for vellykket RTW (return to work): positive mgter,
stptte fra omgivelsene og gkt selvinnsikt».

o «selve sykemeldingsforlgpet pavirkes av en rekke ulike faktorer, som for eksempel
arbeidsgivers innsats i oppfglgingsarbeidet, jobbtrivsel, arbeidsmiljg, behandlingsforlgp (og
hvor vellykket behandlingen er), og ikke minst den ansattes egen motivasjon».

e «systematisk og tidlig oppfalging er viktig for de ansatte. Oppfglgingsplaner og dialogmgter pa
arbeidsplassen er positivt, men de er mer negativ til byrakratiet rundt og ressursene
arbeidsgiver ma bruke pa dette».
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| rapporten om «Omplassering av egne arbeidstakere» av Husebg og Mollg-Christensen konkluderte man
med fglgende:

«Det er serlig tre omrader som det kommer innspill pa i intervjuene: Betydningen av hvilke holdninger det
er i organisasjonen i forhold til omplasseringer, sparsmal om behov for sentral bistand i enkeltsaker, samt
gkonomiske retningslinjer ved midlertidig og varig endring av arbeidsted.

A. Holdninger — organisasjonskultur

Alle har veert opptatt av dette sparsmalet og poengter viktigheten av at det arbeides aktivt for & fa til positive
holdninger til hospitering og omplassering. Det har blitt framhevet at det er et gode i en organisasjon at det er
mulighet for mobilitet. Samtidig har flere gnsket at terskelen for & bruke omplassering som virkemiddel blir
satt lavere. Ved omplassering er det viktig & se at den ansatte er en ressurs, og at det fokuseres pa
kompetanse hos den ansatte. Ansatte ved UiO bytter i dag arbeidssted for kortere eller lengre tid uten at det
problematiseres. Det er farst nar det knyttes til sykefraveer, funksjonshindringer, psykososiale forhold osv. at
det kan oppfattes som mer problematisk.

B. Sentral bistand

Det blir av flere framhevet gnske om bistand fra universitetets sentraladministrasjon bade for oversikt

over interne “’ledige” stillinger og i noen tilfeller personalmessig radgivning i enkeltsaker. Det er ogsa
uttrykt et behov for at noen sentralt har oversikt over NAV-tilskudd og eventuelt andre virkemidler.

Det er uenighet om dette skal holdes i av en ansatt i personalseksjonen, BHT eller om Bedriftsinternt
attfgringsutvalg (BIA) ber revitaliseres med nytt mandat og sammensetting. Oppfatningen av BIA-utvalget
er sveert forskjellig. Men det er gjennomgaende at en synes det var komplisert & sende saker

dit. Det var usikkert hva som kunne komme ut av det ogsa, og det ble gitt uttrykk for av noen, at BIA-
utvalget ikke hadde myndighet til & sette noe ut i livet.

C. @konomi

Det kan se ut som om det er ngdvendig a sette av flere gkonomiske midler til & ”smere” systemet rundt
omplasseringer. Dette sammen med klare fgringer pa nar slik statte blir utlgst, vil kunne gjere det
lettere — og for noen enheter mulig, & vaere mottaksenhet for en omplassert arbeidstaker. Statte i en
overgangsperiode, oversikt over mulig NAV-stgtte, samt retningslinjer for nar mottaksenhet overtar
gkonomiske forpliktelser, vil gjere det klarere for enhetenes ledelse om dette er noe de har gkonomi til.

I tillegg til punktene ovenfor, er det to punkter til vi vil legge vekt pa:

D. Prosedyre eller retningslinjer

En prosedyre for UiO vil etter var mening matte definere begrepet ”omplassering” og de forskjellige formene
for dette en tenker seg ved virksomheten, hvordan en skal vurdere behovet for omplassering, formulere
forventninger til ledelse bade fra avgivende enhet og fra mottaksenheten, forventninger til den ansatte,
ansattes rettigheter og tillitsvalgtes rolle, skonomiske forhold og oversikt over bistandsytere og deres rolle i
prosessen.

E. Forebyggende arbeid

Bedriftshelsetjenesten har et spesielt fokus pa forebyggende arbeid og tiltak som skal hindre uhelse og
utstgting fra arbeidslivet. Flere formidler behov for & trekke inn BHT pa et tidligere tidspunkt for & bista i det
forebyggende arbeid i forhold til ergonomi, psykososiale og organisatoriske forhold og andre
arbeidsmiljafaktorer. Dette vil kunne hindre utvikling av behov for omplassering».
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Nar AMU na ber om kartlegging vil EBHT foresla at man benytter seg av fokusgrupper for a innhente
informasjon om hva enhetene ute opplever som suksesskriterier og hva som er utfordringer for a fa til gode
prosesser.

EBHT foreslar fglgende:
Metodikk Alternative grupper
Fokusgrupper 3-5 fokusgrupper homogent sammensatt 6-8

deltagere

Gruppe 1: kontorsjefer og instituttledere

(instituttniva)

Gruppe 2: personalkonsulent og HMS koordinator

(fakultetsniva)
Gruppe 3: tillitsvalgte og verneombud

Gruppe 4: HR, personalressurser (jurister), BHT,

NAYV arbeidslivssenter

AMU ma ta stilling til om det er enkelte fakultet/museer/sentre som skal velges ut/vare representert.

Plan for gjennomfgring

2/3. kvartal 2018 EBHT gjennomfgrer fokusgruppeintervjuer

3/4. kvartal 2018 Bearbeiding av data, og rapportskriving.

Presentasjon AMU

Vi tar utgangspunkt i at langtidssykefravaer defineres som fravaer ut over 8 uker.

Forslag pa spgrsmal som kan stilles i fokusgruppene:

1- Hva er det som kjennetegner ditt institutt/enhet - hvorfor er det mulig & prgve ut
arbeidsevne/funksjonsevne for langtidssykemeldte internt ved din enhet?

2- | hvilke sammenhenger har det vaert behov for omplassering som tiltak? Nar blir det brukt? Er det
arbeidsrelatert fraveer (psykisk og eller fysisk)?

4- Er det primaert et behov for midlertidig eller varig tilrettelegging? (tilbake til naveerende stilling?)
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5- Hva er det dere har erfart - hva er suksesskriteriene/hva skal til for & prgve ut ansatte pa tvers av enheter
ved UiO?

6- Hvis dere har forsgkt a prgve ut ansatte pa tvers av enheter ved UiO men ikke fatt det til - hvor har det
strandet?

7- Hvilke behov ser ditt institutt/din enhet at de har i forhold til sentralt hold (eks fgringer for hvordan man
gar frem, gkonomi, policy, ol)?

9- Hvilke forventninger har du til andre samarbeidspartnere i forhold til slike saker?

- Intern handtering / eksternt / ulike aktgrer

Til den 4. fokusgruppen bestaende av ressurser som kontaktes og benyttes av enhetene ute vil spgrsmal
veere:

1- Hvem kontakter dere? (arbeidsgiver, arbeidstaker, pa hvilket niva?)

2- Hva presenteres som problemstilling?

3- Hvor langt ut i fravaerslgpet er sakene? (etter 8-12 uker, 6-12 mnd, 1-2 ar?)

4- Hvilke virkemidler henvises det til? (personal, BHT, NAV etc)

5- Hva er suksesskriteriene?

6- Hva mener du dere ma til? (oppleering i fht oppfelging, komme tidligere i gang med oppfglging,
ressurser sentralt UiO, andre ting)

Del 2 av AMUs forespgrsel

NAV arbeidslivssenteret er i gang med en pilot i fht IA arbeid pa de lokale enhetene, og det ville vaere
naturlig 3 se for seg at dette arbeidet endte i utarbeiding av lokale IA handlingsplaner som sa LAMUene kan
rapportere pa til AMU.

Enhet for BHT anbefaler derfor at LAMU rapportering tas opp igjen nar NAV arbeidslivssenter har
gjennomfgrt sine prosesser og enhetene har kommet i gang med lokale IA handlingsplaner.



