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Overenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner och
Landsting om atgarder for att vidareutveckla foretagshélsovarden

Bakgrund

[ budgetpropositionen for 2008 redovisar regeringen sin syn pa hur foretagshilsovarden
bor vidareutvecklas. Dar framhalls att mojligheten bor 6ppnas att genom foretagshilso-
varden fa en fullvdrdig forsta linjens kontakt med hélso- och sjukvarden och att
landstingen, staten och arbetsgivarna tillsammans bor sta for kostnaden f6r denna
sjukvard for anstillda med godkand foretagshélsovard. Arbetsgivaren i samverkan med
de anstillda véljer om man vill upphandla foretagshédlsovard med sjukvard. Individen
véljer om han/hon vill anlita sin foretagshilsovardsenhet for forsta linjens sjukvard. Varje
landsting véljer om man vill ansluta sig till modellen.

De tre primira intressenterna, dvs. arbetsgivarna, landstingen och staten, bor gemensamt
bidra till finansieringen av hélso- och sjukvarden vid en utvecklad foretagshilsovard.

En sadan vidareutveckling forutsétter enligt regeringens mening att en 6verenskommelse
tréffas mellan staten och Sveriges Kommuner och Landsting som kan tillgodose sévil
statens som landstingens intresse av en effektivare sjukskrivningsprocess och en vil
fungerande primérvard.

Utgangspunkter

Arbetsgivaren har enligt arbetsmiljolagen en skyldighet att svara for att den foretags-
hilsovéard som arbetsforhallandena kraver finns att tillgd. Grundlaggande for en
vidareutveckling av foretagshélsovardens uppgifter &r att en bra balans skapas mellan de
uppgifter som tillkommer som en f6ljd av att sjukvard enligt den modell som ovan ndmns
fors till foretagshdlsovarden och de uppgifter som inryms i arbetsmiljélagens definition
av foretagshdlsovard. Dar framhalls att med foretagshélsovard avses en oberoende
expertresurs inom omradena arbetsmiljo och rehabilitering. Foretagshélsovarden ska
sarskilt arbeta for att forebygga och undanrdja halsorisker pa arbetsplatser samt ha
kompetens att identifiera och beskriva sambanden mellan arbetsmiljo, organisation,
produktivitet och hélsa.



Arbetsmarknadens parter har gemensamt formulerat vissa minimikrav betréffande
foretagshilsovard. Dessa ar foljande.

Utifran verksamheten ska foretagshdlsovarden bidra till att sckerstdlla goda arbets-
forhallanden och att oka hdlsan. Foretagshdlsovarden ska vara en multidisciplindr och
professionell expertresurs inom omradena forebyggande arbetsmiljoarbete och arbets-
platsinriktad rehabilitering. Normalt forutsditts att dessa expertresurser upphandlas som
en samlad resurs. Foretagshdlsovardsenheten ska ha kompetens inom i forsta hand
omradena medicin, teknik, beteendevetenskap och ergonomi. Foretagshdlsovarden kan
anlitas externt eller vara en del av foretaget eller organisationen.

Foretagshdlsovarden ska vara en expertresurs som omfattar alla anstdllda samt evbjuder
stod till bade arbetsgivare och arbetstagare. Arbetsgivaren har ansvaret for att
upphandla/anlita foretagshdlsovard eller motsvarande sakkunnig hjdlp. Inriktningen av
foretagshdlsovarden diskuteras i samrad mellan de lokala parterna i foretaget eller i
organisationen inom ramen for det systematiska arbetsmiljoarbetet och med
utgangspunkt fran foretagets eller organisationens behov.

Enligt 2 § hdlso- och sjukvardslagen giller att hdlso- och sjukvarden ska ges pa lika
villkor for hela befolkningen. Det far darfor inte uppsta sadana systematiska skillnader
mellan den vidareutvecklade foretagshilsovardens primdrvard och annan primérvard som
strider mot dessa jamlika villkor. Dessutom ska konkurrens pa lika villkor gélla och den
nuvarande méangfalden inom den offentligt finansierade varden ska inte begriansas. Hogst
landstingens patientavgifter far tillimpas och de ska samordnas med landstingens
hogkostnadsskydd. Landstingen dr enligt hdlso- och sjukvardslagen skyldiga att
tillhandahélla 6ppenvard for en patientavgift om hogst 900 kronor per tolvménadsperiod.
Det fria vardvalet giller.

Statens intresse av en utveckling av sjukskrivningsprocessen genom en fullvérdig forsta
linjens sjukvardskontakt via foretagshilsovarden motiverar visst finansieringsstod fran
sjukforsdkringen. Viktiga uppgifter som foretagshélsovarden ska medverka i dr forutom
att folja de forsdkringsmedicinska riktlinjer som géller sjukskrivningstider dven
medverka i vidareutveckling av dessa riktlinjer genom erfarenhetsutbyte m.m. Likasa
forvéntas foretagshilsovarden medverka till forbattringar betrdffande koordinering av
insatser for att f4 snabb atergang i arbete. Koordineringen géller i forsta hand atgérder
fran sjukvard, arbetsplats och Forsdkringskassa. Individen skulle darmed fa tillgang till
en personlig koordinator som genom tidiga sjukvéardskontakter vél kénner personen och
arbetsforhallandena och dédrigenom har béttre forutséttningar att bedoma individens
arbetsformaga och mojligheter att arbeta. Samtidigt forbéttras stodet till arbetsgivaren.
Foretagshélsovarden ska ocksa medverka till att forbéttra sjukskrivningsprocessen genom
att tidigt initiera insatser som underléttar for den sjukskrivne att atergé i arbete och ocksé
tillhandahalla underlag betrdffande nedséttning av arbetsférmaga i enlighet med
Forsakringskassans krav.



Forutsdttningar och atgdrder

Regeringen och Sveriges Kommuner och Landsting dr 6verens om att stodja en
vidareutveckling av foretagshélsovarden enligt vad som angetts ovan. De forutséttningar
och atgirder som redovisas i det foljande ska gilla.

Foretagshélsovard med primérvard kan bedrivas av foretagshélsovardsenhet eller av
privat eller offentlig primérvardsenhet som innefattar verksamhet som uppfyller
ovanstaende kriterier. Vard pa lika villkor och konkurrensneutralitet ska rada. Vare sig
foretagshdlsovardsenhet eller primérvardsenhet kan déarfor erhalla full erséttning for
primérvard enligt respektive sjukvardshuvudmans generella system for primérvard och
samtidigt fa erséttning fran staten enligt denna dverenskommelse. Landstingens och
Forsékringskassans processer for godkénnande av foretagshilsovard ska praglas av
likabehandling och insyn. Reglerna ska gilla lika for alla och vara kidnda och
tillhandahallas pé ett sddant sitt att alla som onskar kan fa kinnedom om dem.

Forsdkringskassan svarar for godkédnnande av foretagshélsovarden i sddana delar som
ovan namnts och som kravs for statens medverkan i finansieringen. En grundlaggande
forutsdttning for sddant godkdnnande &r att respektive landsting har upphandlat och
godként foretagshilsovarden att bedriva hélso- och sjukvard.

Arbetsgivarna, staten och landstingen maste i enlighet med vad som framgar av budget-
propositionen for 2008 bidra till den langsiktiga finansieringen av en utvecklad
foretagshélsovard. Inledningsvis har for statens stod for 2008 anvisats hogst 300 miljoner
kr for detta andamal. Stodet far berdknas tidigast fr.o.m. den 1 juli 2008. Regeringen
kommer, med forbehall om riksdagens godkédnnande, att for vardera av ar 2009 och 2010
bevilja stod med hogst 650 miljoner kr. Under denna period ska effekterna av statens stod
till foretagshélsovarden fortlopande utvirderas infor ett stéllningstagande till en
eventuellt fornyad tredrsdverenskommelse vid periodens slut.

Forsdkringskassan svarar for utbetalning av det statliga stodet till foretagshédlsovardens
sjukvard och utformar de detaljregler och rutiner som krévs for detta. Féljande riktlinjer
géller dérvid.

Stodet utbetalas till godkénda foretagshilsovardsenheter efter avslutat verksamhetsar och
berdknas med utgangspunkt i antalet personer som via arbetsgivare/fritt vardval anslutits
till foretagshélsovarden. Forsakringskassan ska grunda sin berdkning betrdffande vilka
anstédllda som valt foretagshélsovard i stillet for annan forsta linjens vardgivare pa
samma uppgifter som landstinget anvander. Stodet for ett helt verksamhetsér far hogst
uppga till 500 kr per ansluten anstélld. Foljande reduceringsregler ska tillimpas i
forekommande fall. Stodet per ansluten anstélld ska beréknas i forhéllande till den del av
verksamhetsaret som respektive foretagshilsovardsenhet har varit godkidnd och den tid
som respektive anstélld har varit ansluten. I de fall den av staten anvisade totala ramen
for stodet riskerar att Gverskridas gors en proportionell férdelning per ansluten anstélld i
forhallande till den totala ramen for statens stdd, vilket innebér att stodet per ansluten



anstédlld kommer att minska i takt med att antalet anstillda som valt foretagshélsovard i
stdllet for annan forsta linjens vardgivare okar.

Landsting som ansluter sig till modellen bér medverka i finansieringen med i princip
motsvarande belopp som staten. Det exakta beloppet och dvriga villkor for respektive
landsting bor faststéllas med beaktande av de erséttningsprinciper som respektive
landsting utformar.

For att underlétta samverkan bor inom varje landsting ett rad inréttas for samrad kring
den detaljutformning av reglerna som kan krévas med hansyn till regionala forut-
sattningar. | radet kan bl. a. diskuteras innehall i primérvardsatagandet — bl.a. med hiansyn
till 2 § hélso- och sjukvardslagen, kvalitetskriterier, uppf6ljning, samverkan, uppgifts-
fordelning och utformning av erséttningssystem. Rutiner bor utvecklas for att klargora
vilka individer som valt foretagshdlsovard respektive annan forsta linjens kontakt for att
ersdttning fran landsting och Forsdkringskassa ska bli rtt.

Landstinget svarar for ledningen av radet, som dven bor innefatta foretrddare for
Forsdkringskassan och foretagshilsovardsbranschen. Radet bor ocksa svara for att en
arlig rapport 6ver radets verksamhet ldmnas till Forsékringskassan och Sveriges
Kommuner och Landsting som underlag for en gemensam avstdmning av den verksamhet
som regleras i denna 6verenskommelse. I rapporten bor det Idmnas en analys och
utvérdering av de fragor som behandlats av radet. Om behov uppkommer bor
Ooverenskommelsen omarbetas eller fornyas.

Godkdnnande av overenskommelsen
Overenskommelsen blir giltig nir den godkints av regeringen och styrelsen for Sveriges
Kommuner och Landsting.

Stockholm den 13 juni 2008
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