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Sveriges Psykologférbund har beretts mojlighet att limna yttrande éver rubricerat
betinkande.

Sveriges psykologférbund stiller sig bakom utredningens beskrivning och ser det som
angelaget att frigan om en bittre samordna sjukférsikring kan 16sas. Vi tar inte
stillning till den finansiella modell som utredningen presenterar men vill dock girna
utveckla hur vi ser att ett rollen f6r psykologer skulle kunna se ut avseende en
effektivare sjukskrivningsprocess, sarskilt i den nira varden.

Avsnittet 7. ”En langsiktigt stabil utveckling — nagra utmaningar och
rekommendationer” s 184, vill férbundet ge sina kommentarer till hur ett system fér att
sjukskrivningsprocessen skulle kunna forbittras.

7.1 Sjukskrivningsprocessen.

Den psykiska ohilsan i samhillet 6kar och av de som séker vard vid en vardcentral
anger ca 30% psykisk ohilsa som sékorsak, ca 20% av dessa erbjuds psykofarmaka som
behandling och 3% far psykologisk behandling.

Den stora utmaningen nir det giller sjukfrinvarons utveckling i dag ir den kategori
som betecknas som psykisk ohilsa. Manga av pigiende linga sjukskrivningarna berér
psykiatriska diagnoser och dessa stills ofta inom ramen f6r primirvarden. Féretridare
for primarvard, frimst allmanlikare, och experter inom omradet psykisk ohilsa menar
att tidsbristen som allménlakare har till sitt forfogande i patientmétet ir ett avgorande
problem fér bra bedémningar.

Miénga forslag har under senare ar presenterats for att forbittra
sjukskrivningsprocessen, dock har ingen presenterat forslaget om att involvera
psykologer mer fér att bidra till bittre behandlingar och en effektivare
sjukskrivningsprocess, som i sin tur skulle leda till ett minskat infléde till linga
sjukskrivningar.

Psykologer har en unik kompetens i att utreda, diagnostisera och behandla patienter
som lider av psykisk ohilsa. Det innebir att psykologer ir den profession i
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ptimirvarden som bist kan avviga hur eventuell sjukfrinvaro paverkar behandlingen i
det enskilda fallet, och hur den bér anpassas f6r att maximera méjligheterna for
patienten att dterhimta sig. Att ge psykologer verktyget att skriva sjukintyg fér patienter
med psykisk ohilsa skulle darfér avsevirt héja kvaliteten och kostnadseffektiviteten i
den psykologiska behandlingen. Det skulle ocksa innebira goda férutsittningar att
stirka kvaliteten och rittssikerheten i sjukskrivningsprocessen, i meningen att
Forsakringskassan far ett mer korrekt och triffsikert underlag infér bedémning av
personens arbetsformaga. De som ir sjukskrivna f6r psykisk ohilsa har ritt att f3 en
bra planering av sin rehabilitering, ett kvalitetssikert sjukintyg nir sia behévs och en
rittssiker process.

Psykologforbundet ser att med en annan reglering skulle psykologer kunna ges ansvar
att skriva sjukintyg inom ett avgrinsat omrade som tydligt tillhér den psykiska ohilsan,
huvudsakligen handlar det om F-diagnoser. For tillstind som ligger inom den
diagnosgruppen ir psykologen, i de allra flesta fall, den som har stérst kunskap och
kompetens och som dessutom triffar dessa patienter med regelbundenhet.
Sjukskrivningen maste ses som en del av behandlingen och med kunskap om bade dess
konsekvenser och eventuella biverkningar. En omotiverat lang sjukskrivning kan vid
vissa hilsotillstaind kan ge rakt motsatt effekt och till och med férvirra tillstandet.

Forutom kunskaper kring behandling sa besitter psykologen utifran sin utbildning goda
kunskaper i diagnostisering av psykisk ohilsa. Det handlar da i hég utstrickning om att
diagnostisera funktioner och vad som ligger bakom beteenden och kinslor och hur man
ska komma tillritta med svarigheterna. Det handlar alltsa inte om att i férsta hand sitta
en diagnosetikett utan mer att kunna beskriva funktionerna, vilket ir en viktig del i
sjukintygen. Psykologer har i detta sammanhang goda kunskaper i att géra
arbetsformagebedomningar och forklara dessa i sjukintyget.

Psykologen har ocksa en bred kunskap kring grupp och organisation vilket underlittar
forstielse av det sammanhang som patienten befinner sig i. Med den kunskapen blir det
lattare att definiera vad som ir sjukdom och vad som beror pa faktorer pa arbetsplatsen
eller pa andra sammanhang patienten befinner sig i. Man kan siledes undvika att
patienten sjukskrivs pa grund av t.ex. arbetsplatsens sjukdom.

Ett avgérande hinder f6r att ge psykologer den majligheten ir den férfattningsreglering
i socialférsakringsbalken (xx) och sjuklénelagen (xx) som anger att det enbart 4r
likare/tandlikare som far signera sjukintyget. Det krivs ett riksdagsbeslut for att dndra
den ordningen.

En idé som férbundet har ir att ge en region i uppdrag att genomféra en pilot for att
testa fordelar och eventuella nackdelar med att ge psykologers ritt att skriva sjukintyg,
Projektet bor omfatta legitimerade psykologer inom primirvarden, di behovet dir 4r
storst och dir psykologen besitter en sirskild kompetens. Ritten att skriva sjukintyg bor
endast gilla F-diagnoser. Krav f6r att bli godkind i férséket ska vara att psykologen har
en anstillning inom primirvarden och genomgitt en kurs i forsikringsmedicin. Kurser



ges redan idag i olika landsting och minga psykologer har utbildning i
forsikringsmedicin. Det kan dock beh6vas en f6rdjupning av kunskaperna och hir bér
man utga fran att psykologer far motsvarande utbildning som likare har i sin utbildning
och fortbildning.

Det finns ett tidigare pilotprojekt fran Norge

Under perioden frin mars 2009 till december 2011 pagick ett f6rs6k med
sjukskrivningsritt for psykologer i Norge. Projektet omfattade som ca 250 psykologer
som antingen var psykologer med behandlingsansvar inom den offentliga psykiatriska
virden eller privatpraktiserande specialister i klinisk psykologi. Ratten att sjukskriva
begrinsades till sjukdom eller skada som har direkt samband med psykisk ohilsa.

Utvirderingen pavisar inga negativa effekter av fors6ket. Vad giller positiva utfall finns
indikationer pa att psykologerna sjukskrivit sina patienter kortare perioder jimfért med
fastlegen. Psykologerna har betraktat sjukintyget som ett bra instrument att anvinda i
speciella fall, nir det gagnat behandlingen av patienten och det inte funnits behov av
andra kompletterande insatser eller bedomningar.

Den tydligaste positiva effekten ir emellertid kopplad till patientnsjdheten. Patienterna
fick triffa den sjukskrivande psykologen oftare och lingre an fastlegen vilket de
upplevde som mycket virdefullt. De var ocksa mycket positiva till att inte behéva
konsultera ytterligare en person och aterigen férklara sin livssituation fér att diskutera
sjukskrivning.
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