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Nar arbejdstastholdelse er

IT03

en arbejdsmedicinsk problemstilling

Dansk Selskab for Arbejds- og Miljgmedicin

Overlaege Jane Frglund Thomsen & overlaege Niels Ebbehgj

Den kliniske arbejdsmedicin har som sin primzre opgave at
vurdere helbredseffekter forirsaget af erhvervsmaessige pa-
virkninger. En sddan vurdering skal baseres pa en palidelig
diagnose og et solidt kendskab til dosis-respons-menstre in-
den for forskellige typer af pdvirkninger. Samtidig har det al-
tid veeret en arbejdsmedicinsk kerneydelse at vejlede den er-
hvervsmaessigt og dermed ofte socialt nedstedte patient vi-
dere i livet. En sddan vejledning skal pd samme made vere
fagligt velfunderet. Den arbejdsmedicinske ekspertise rammer
her ned i omradet, hvor balancen mellem arbejdets krav og
de helbredsmzssige begrensninger hos patienten skal be-
stemmes. Med det ogede fokus pa at begraense sygefraver og
holde folk i arbejde, har der vaeret en stigende eftersporgsel
efter en kvalificeret og nuanceret vurdering af arbejdsevnen
hos patienten. Dette har inden for arbejdsmedicinen betydet
en oprustning bade i det kliniske arbejde og pa det forsk-
ningsmessige felt, hvor fagets epidemiologiske metode-
kendskab kan udnyttes.

Danmark er i international sasmmenhzng kendt for, at ar-
bejdspladserne har meget nemt ved at slippe af med medar-
bejdere med sygefraver. Ved ind- eller tilbageslusning af per-
soner, der i kortere eller leengere tid har veeret sygemeldt, kan
imidlertid netop arbejdsgiverens mulighed for relativt nemt at
komme ud af et anszttelsesforhold igen betyde, at denne vil
vere mere villig til at gore forseget. Det kan udnyttes, s vi i
de vellykkede forleb har mindst tre glade mennesker, nemlig
patienten, arbejdsgiveren og den kommunale sagsbehandler.

Alle undersogelser peger p4, at en tidlig indsats over for
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Figur 1. Erhvervsstatus efter sygefraveer i den private sektor. Specialkarsel fra
Danmarks Statistik. Fra Arbejdsmarkedsrapport 2002, Dansk Arbejdsgiverfore-
ning, 2003.

den sygemeldte kan forebygge senere udstedning af arbejds-
markedet (Figur 1). [szer canadiske undersogelser udfert i et
randomiseret og kontrolleret design viser, at en integreret og
tidlig indsats over for den sygemeldte og arbejdspladsen be-
grenser sygeperioden og bevarer arbejdsmarkedstilknytnin-
gen. Den integrerede indsats indebzrer en helbreds- og be-
handlingsmeessig afklaring fulgt op af en vurdering af de ar-
bejdsmessige krav. Det videre forleb tager udgangspunkt i en
feelles afklaring, hvor patienten selv, leegen, arbejdsgiveren og
evt. den kommunale sagsbehandler medvirker. En sidan af-
klaring kan typisk finde sted ved en rundbordssamtale, hvor
der i fllesskab indgas en for de involverede parter forplig-
tende aftale. Der er inden for de senere ar herhjemme opnaet
béde storre forstielse og ogsa konkret flere stottemuligheder,
der kan hjzlpe den enkelte patient tilbage pa arbejdspladsen.
Selv om patienten er inde i et lzengerevarende behandlings-
forleb, behover det ikke at betyde, at patienten er 100% uar-
bejdsdygtig. Det kan maske vere nodvendigt i en periode at
arbejde ferre timer (delvis sygemelding), overga til andre
funktioner eller have mulighed for korterevarende sygefra-
ver, uden at det skonomisk belaster arbejdsstedet (§ 28-af-
tale). ZAndringer i arbejdsprocedurer, ergonomiske forbedrin-
ger og hjzlpemidler opndet vha. eksisterende stotteordninger
kan betyde, at balancen mellem krav og helbred genskabes, sd
patienten kan vende tilbage til arbejdspladsen, maske endda
pa ordinzre vilkdr. Rummeligheden pa en arbejdsplads af-
hanger af mange forhold, herunder i hoj grad af strukturelle
forhold og konjunkturer. Det er alligevel erfaringen, at der
som oftest findes et vist riderum, der med det rette kendskab
kan udnyttes i de enkelte patientsager.

Der satses netop nu med prioriterede forskningsmidler fra
Arbejdsmiljeforskningsfonden pa at opna en oget viden om
arsager til sygefraver og udstedning og pa projekter, hvor
man belyser effekten af forskellige typer af intervention over
for den erhvervstruede. I de kommende ér vil vi derfor base-
ret pa resultaterne af disse projekter kunne optimere og mal-
rette vores indsats over for denne patientgruppe.
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