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Teoretiska grunder for verktyget

En gradvis atergang till arbetet efter langvarig franvaro medfér utmaningar for den anstallde,
men ocksa for arbetsledare/arbetsgivare och andra medarbetare. Valet av uppgifter som ska
utforas under de forsta veckorna av atergang i arbete ar av avgoérande betydelse:
uppgifterna maste vara lampliga for den anstallde for att forebygga ytterligare sjukskrivning
eller att nya skador uppstar, men maste ocksa ta hansyn till de begransningar som finns pa
arbetsplatsen. For att uppna detta kravs att man skapar ett tillrackligt handlingsutrymme for
den anstallde att kunna agera inom. Handlingsutrymme innebar maojligheten eller friheten
som en anstalld ges for att utveckla olika satt att utfora sitt arbete pa, for att darigenom
kunna na sitt mal for sin arbetsinsats utan att det har negativa effekter pa personens halsa.

Verktyget kan anvdandas som stdd vid en kontinuerlig uppfoljning och for att dokumentera
viktiga faktorer i en gradvis arbetsatergang. Det kan ocksa uppmuntra bade anstallda och
arbetsledare/arbetsgivare att vara aktivt engagerade i rehabiliteringsprocessen, dvs vara en
del i den plan for atergang i arbete som arbetsgivaren ansvarar for.

Baserat pa planen fran Forsakringskassan (FK) som tagits fram och pa eventuella
begransningar och rekommendationer som framkommit, kan anvandarna identifiera och
forutse hinder och svarigheter som den anstéllde kan mota nar hen gradvis atervander till
arbetet. Det kan ocksa anvdndas for att identifiera satt att mojliggora ett tillrackligt
handlingsutrymme for att fraimja en framgangsrik rehabiliteringsprocess.

Arbetsprocess
Steg 1: Genomfor det forsta motet

Nagon bor utses som ansvarig for att fylla i planeringsbladet och att kontinuerligt folja upp
detta med den anstédllde. Om det ar relevant kan nagon annan nyckelaktor sdsom ex en
facklig foretradare, skyddsombud, en foretradare fran FK eller nagon hélso- och
sjukvardsaktor bjudas in till motet.

Detta mote ar ocksa ett bra tillfalle att prata med den anstéllde om denne vill att kollegor
ska informeras om den anstélldes problematik och hur den informationen i sa fall ska
utformas.

Steg 2: Fyll i planeringsbladet
Restriktioner/rekommendationer som férekommit tidigare

Om fysiska eller psykiska begransningar finns beskrivna i planen fran FK, anges de pa
planeringsbladet. Detta kommer att gora det lattare att se vilka uppgifter som blir svara att
utféra nar det ar dags att identifiera de arbetsuppgifter som ska genomféras kommande
vecka/veckor.

Bestdm arbetsschemat

Bestdm de dagar och timmar som den anstallde kommer att arbeta.




Identifiera arbetsuppgifterna

identifiera de arbetsuppgifter den anstallde ska utfora. Planeringsbladet innehaller en rad for
varje uppgift.

Férvintad arbetsinsats

Det ar vardefullt att diskutera och klargora den arbetsinsats som forvantas eller 6nskas av
personen for de olika arbetsuppgifterna. Nivan maste vara realistisk nar det géller
medarbetarens kapacitet.

Att minska den forvantade arbetsinsatsen under de férsta veckorna tillbaka pa jobbet kan
bidra till att 6ka den anstédlldes handlingsutrymme. Ett val avvagt handlingsutrymme kan
vara lugnande for den anstéllde och framja en lyckad arbetsatergang.

Férvdntade svdrigheter

Fraga den anstallde: “Vilka ar de storsta problemen du tror att du kommer att mota under
den kommande perioden som vi nu planerat for? ”

Atgdrder for att kompensera for svérigheterna

Diskutera atgarder som mojliggor for den anstéllde att uppratthalla ett tillrackligt eget
handlingsutrymme. De kan vara personliga (t.ex. anpassa arbetsstéallning eller ta
mikropauser) eller organisatoriska (t.ex. att kunna rotera mellan olika arbetsstationer eller att
anvanda lyftutrustning). Exempel pa strategier pa sid 5.

Tilltro till sin férmdga att kunna genomféra arbetsplanen

Den anstédllde bér uppmanas att vardera hur sdker denne ar pa att kunna genomféra den
arbetsplan som skrivits fram for féljande period. Den anstdllde bor ange om hen kanner sig
"inte sarskilt saker", "ganska saker", "saker" eller "mycket sdaker”. Detta steg ger den anstédllde
mojlighet att uttrycka sin eventuella oro och att ha méjlighet att omférhandla arbetsplanen

och darigenom kunna paverka sin arbetssituation.
Underskrifter

Ifyllda signaturer pa planeringsbladet av de personer som deltagit pavisar den
overenskommelse som gjorts mellan arbetsledare/arbetsgivare och den anstallde.

Steg 3: Genomfdrande enligt planeringsbladet

En informell uppfoljning med den anstallde pa nagra fa minuter kan rekommenderas sarskilt
under de forsta dagarna. Om personen upplever trotthet och obehag av sitt halsotillstand &r
det viktigt att omedelbart ga vidare till steg 4.

Steg 4: Granska arbetsveckan
Uppnddda mdl vad gdller arbetsinsats

Kontinuerlig uppféljning bor géras med den anstallde genom att slutféra avsnitt 9 och 10
langst ner i planeringsbladet. Hur ofta, bestdms individuellt och sa att det passar alla
inblandade parter.




Okning av obehag

Vid den kontinuerliga uppfdljningen bor den anstallde fa fragan om hur arbetsplanen
paverkat personens héalsosituation. Den anstallde bor ange om obehaget forblivit

"oférandrat” eller huruvida det “0kade nagot”, “6kade mattligt” eller “6kade kraftigt”.

Ga fram och tillbaka mellan stegen 2,3 och 4 till arbetsatergangsprocessen ar avslutad.

Efter att ha slutfort den inplanerade uppféljningen ar det dags for att planera for fortsatta
perioder med ifyllande av ett nytt planeringsblad alt revidera tidigare digital version.
Planeringen bor inkludera justeringar for att sakerstélla ett tillrdckligt handlingsutrymme for
den plan som bibehalls. Det kan ocksa vara betydelsefullt att fraga den anstéllde vilka
uppgifter hen tror kan laggas till for den kommande perioden.

Steg 5: Aterga till vanligt arbete

Nar arbetsatergangsprocessen ar avslutad och den anstéllde arbetar med sitt ordinarie
schema eller ett numera anpassat schema, ar det inte langre nédvandigt att anvanda
planeringsbladet.

En uppfoéljning pa langre sikt vara vardefull for att sdkerstalla att
arbetssituationen ar hallbar 6ver tid.




Exempel pa satt att 6ka sitt handlingsutrymme
Denna lista ar inte fullstandig. Anvandaren ska kanna sig fri nar det galler att identifiera satt, fysiskt
och psykosocialt, for en anstalld att underlatta atergang till arbete.

e Planera arbetsschemat for att undvika
rusningstider. Undvik de mest frekvent
arbetsbelastade tiderna under dagen, da detta
kan innebara en minskning av den forvantade
arbetsinsatsen och upplevd stress.

e Lat den anstéllde fa rotera mellan olika
uppgifter/arbetsstationer. Detta alternativ ar
sarskilt vardefullt ndr uppgifterna ar repetitiva
och fysiskt kravande. Att fa utféra uppgifter
med varierande fysiska krav ger viss
aterhamtningstid och hjalper till att begransa
muskeltrotthet.

¢ Variera mellan uppgifter som kraver olika
mycket koncentration.

e Planera in extra utrymme for uppgifter.

e Strukturera arbetet sa att det ar mojligt att
gbra en sak i taget.

¢ Dela upp i mindre arbetsuppgifter framfor allt
uppgifter som kraver uthallighet 6ver tid.

e Sakerstall att den anstallde anvander
lyftutrustning och/eller andra lampliga
arbetstekniker. Anvandning av verktyg som lift,
vinsch, vagn, hjulvagn eller patientliftar - dven
om uppgifter tar langre tid for att utféra — sa
hjalper det till att minska den anstrangning som
kravs och darmed risken for skada i samband
med materialhantering. Detsamma galler vissa
arbetstekniker, t.ex. att dela upp det som ska
lyftas eller transporteras.

eSakerstall att den anstéllde anvander anpassad
arbetsutrustning. All utrustning som framjar
optimal positionering av kroppen eller som
minskar de fysiska kraven bér uppmuntras for att
forhindra uppkomst av eller férvarra symptom.
Nagra exempel: en trappstege for att undvika att
behova jobba ovanfor axelhdjd, knaskydd,
vibrationshammande handskar, avlastande
matta, en ergonomisk stol eller ett headset.

e Sadkerstall att den anstallde vaxlar

mellan sittande och staende arbetsstéllningar.
Denna losning kan implementeras genom att
tillhandahalla en pall eller stol. Olika typer av
stolar som ar anpassade till olika sammanhang
kan bli aktuella (h6j- och sdankbar stol, sadelstol,
fast eller med rullhjul etc.). Den anstéllde kan
ocksa forses med en yta dar hen kan arbeta
stdende, ex med anviandande av hoj-/sankbart
arbets-/skrivbord. Det viktiga ar att lata den
anstallde vaxla mellan tva positioner.

e Se till att verktygen ar i bra skick. Korrekt
slipade knivar eller saxar, val uppblasta dack
och valoljade verktyg kan till exempel begransa
de hjalpinsatser som behovs.

¢ Lata den anstallde fa arbeta som en
‘6vertalig’ medarbetare, da den anstallde kan
arbeta ihop med en medarbetare. Denna
|6sning tillater att svarare uppgifter kan utforas
som ligger inom personens toleransniva. Da kan
den anstallde vid svarigheter dra sig tillbaka
utan att det dventyrar eller hindrar
produktionen.

e Tilldt att den anstallde tar

mikropauser. Mikropauser ar korta pauser som
tillater en anstalld att tillampa strategier for att
hantera sina symtom och skapar utrymme for
mental aterhdmtning. Detta kan involvera att
gora olika 6vningar ex stretchning och
andningsovningar.

¢ Erbjud den anstéllde ergonomisk utbildning.
Varje utbildning som battre utrustar
medarbetaren att utfora sitt arbete pa ett
sakert satt kan vara mycket relevant for att
hjalpa den anstallde att hantera sina symptom.




