“Jag har haft ett valdigt
|l6sningsfokuserat ledarskap
vilket ibland har gjort att jag

”Jag har stora
mojligheter att
uppticka ohilsa, men - inte har lyssnat

det kravs att man ordentligt”.
tittar ocksa”. " '

\ ”Det handlar om eget

forhallningssatt hur jag bemoter och
behandlar andra samt min
uppfattning om hur en ledare ska

vara”.

Slutrapport: KUPO —

kompetensutveckling inom psykisk
ohalsa for offentliga arbetsgivare

Medverkande parter: Arvika kommun, Eda kommun, Forshaga kommun, Grums kommun,
Karlstads kommun, Kristinehamns kommun, Torsby kommun, Landstinget i Varmland samt
Forsakringskassan SF Varmland.
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1. Projektforutsattningar

Forsakringskassan beviljades medel, fran fyra finansiella samordningsférbund i Varmland, for att
bedriva ett utvecklingsprojekt med malet att bidra till minskad sjukfranvaro inom psykisk ohalsa.
Projektet genomfordes i samverkan mellan Forsdkringskassan och atta offentliga arbetsgivare. |
projektet som kallas KUPO — kompetensutveckling inom psykisk ohalsa for offentliga arbetsgivare —
har samtliga parter varit engagerade for att skapa utveckling, kunskap och erfarenhetsutbyte.

1.1 Sammanfattning

KUPO-projektet tog sin utgangspunkt i ett foérprojekt som genomférdes i Varmland under ar 2015
inom omradet psykisk ohélsa. Har skaffades kunskaper och insikter som vi ville utveckla vidare och vi
valde att fokuserade pa arbetsgivarens roll. KUPO har, liksom forprojektet, anvant tjanstedesign som
utvecklingsmetod, som utgar fran malgruppens behov och upplevelser da nya I6sningar, arbetssatt
och metoder ska utvecklas. Det ar dven en medskapande process, dar malgruppen involveras i
utvecklingsarbetet och |6sningar testas under utvecklingen av dem.

| KUPO har offentliga arbetsgivare i Varmland tillsammans arbetat for att finna I6sningar, som skapar
béattre forutsattningar for forsta linjens chefer, att forebygga och hantera psykisk ohélsa hos sina
medarbetare. Stodet har utvecklats som ett material med utgangspunkt i chefers behov, som
kartlagts genom intervjuer med chefer som ar verksamma i medverkande organisationer. Resultatet
av projektet ar, forutom ett framtaget stddmaterial for chefer, en rapport om de utmaningar som
finns pa organisatorisk och individuell niva for arbetsgivare och chefer. Det har skapats en 6kad
forstaelse for dessa utmaningar och chefers individuella behov. Det har gett arbetsgivarna insikter
om hur cheferna har det i sin vardag och arbetsgivarnas mojligheter att paverka det. Dessa insikter
har de inte kunnat fanga utan projektets valda metod.

Flera av chefernas upplevelser ar liknande hos de flesta arbetsgivare. Chefer har olika organisatoriska
férutsdttningar att fanga tidiga signaler, sdsom: antal medarbetare/chef, antal fysiskt geografiskt
skilda enheter de ansvarar for, antal arbetsuppgifter som ingar i uppdraget, etc.

Dessutom agerar chefer individuellt valdigt olika beroende pa kunskaper och erfarenhet. Har sag vi
skillnader i hur lange cheferna haft sitt uppdrag och hur trygg man kadnner sig i dessa arbetsuppgifter.
Daremot ar det manga av cheferna som uttrycker en osdkerhet, dd medarbetare har symptom pa
psykisk ohélsa, och dar cheferna uttrycker bristande kunskaper inom omradet. Chefer har behov av
stod i olika faser fran personalavdelning och foretagshalsovard.

KUPOs arbetsgrupp, bestaende av HR-funktioner hos medverkande arbetsgivare samt
samverkansansvarig pa Forsakringskassan, har varit processledare for chefsutbildningar for att testa
materialet. Chefer som deltagit i utbildningen har upplevt en 6kad kunskap inom omradet, fatt
maijlighet till kollegialt larande chefer emellan, har 6kat sina kunskaper om hur de kan reagera och
agera samt sjalvkannedom om hur de sjalva reagerar pa olika reaktioner. Utifran synpunkter om
forbattringar har materialet fardigstallts och finns tillgangligt for intresserade arbetsgivare som vill
utveckla sin verksamhet. Landstinget i Varmlands webbsida; www.liv.se/psykiskohalsakunskap.

Forstaelse om problem, om dess orsaker samt insikter om behov skall ocksa ses som ett resultat av
projektet. Det finns manga problem och darmed I6sningar, som inte har omfattats eller prioriterats i
projektet och som bér tas omhand av dem som kan paverka det. | projektets undersékningsmaterial
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finns det underlag, som kan bidra till kunskaper och insikter fér dem som vill utveckla I6sningar inom
omradet.

1.2 Bakgrund

Psykisk ohalsa ar idag den vanligaste orsaken till sjukskrivning och det ar de stressrelaterade
diagnoserna som 6kar mest, dvs depression, angest, utmattningssyndrom, anpassningsstérning och
akut stressreaktion. Dessa sjukfall tenderar ocksa ofta att bli langa sjukskrivningar. Forutom
personligt lidande for individen, kostar det samhéllet mycket pengar. Regeringen har satt ett mal om
en |&g och stabil sjukfranvaro, ett sjukpenningtal® pd 9,0 &r 2020 i snitt fér riket. Regeringen har
format ett atgardsprogram? for att nd malet. Har behéver ménga aktorer géra insatser for att nd
malet, bade enskilt och i samverkan. Arbetsgivare, i samarbete med halsa- och sjukvarden och
Forsakringskassan, lyfts fram som de viktigaste aktérerna.

| “forprojektet”® ” Kunskapsutveckling om och effektivisering av rehabilitering fér personer med
psykisk ohdlsa”, som genomfordes i Varmland under ar 2015 intervjuades den mest utsatta gruppen:

e  Kvinnor mellan 30-39 ar som
e Har barn samt
e Arbetar inom kontaktyrken (vard, omsorg, skola)

Kvinnorna som arbetar i kontaktyrken har ofta en offentlig arbetsgivare. Nar personalen inte mar
bra, blir heller inte verksamhetens tjansteleveranser (till medborgaren) av den kvalitet som 6nskas.

Personportrattet persona ”"Anna” beskriver vilka behov och upplevelser individer som drabbas av
utmattning kan ha. Anna beskriver sin resa beskrivs i sex olika faser och identifierar vilka aktérer hon
moter under sin sjukdomstid samt hur de kan tillgodose hennes behov.

! Sjukpenningtalet &r antalet sjukpenningdagar en person i arbetsfor alder (16-64 ar) tar ut ur sjukforsakringen
per ar.

2 Regeringens ”Atgirdsprogram for dkad hilsa och minskad sjukfranvaro”,
http://www.regeringen.se/rapporter/2015/09/atgardsprogram-for-okad-halsa-och-minskad-sjukfranvaro/

3 Projekt: ”Kunskapsutveckling om och effektivisering av rehabilitering for personer med psykisk ohilsa”. Se
slutrapport med bilagor inklusive metod, resultat och rapporter; www.liv.se/psykiskohalsakunskap
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Annas standiga kamp och behov av stod

KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohilsa for offentliga arbetsgivare

De viktigaste insikterna som framkom var vikten av att fanga signaler om ohdlsa i tid sa att sjukdom
och sjukfranvaro kan forebyggas och forhindras samt att sdkerstélla att atergangen i arbete blir
hallbar over tid vilket staller krav pa ratt insats i ratt tid av ratt kompetens. Vi behover dock dven
vara medvetna om att alla har individuella behov vilket kraver individuella insatser och kan darfor
kan vi inte erbjuda samma l6sning for alla.

Hitta
bromsen,
fanga
signaler!

Kunden behodver

inte bli langvarigt
sjuk om signalerna

fangas i tid och

forloppet bromsas.

Aktorerna kan
hjalpa kunden att
forsta sina
alternativ i stallet
for att vanta pa
kraschen.

Skapa

trygg
dtergdng

Kunden behéver en
plan som haller och
som hon férstar.
Trygg atergang
betyder flexibelt
och hallbart fér att
hon inte ska bli
langvarigt sjuk eller
sjuk igen.

Olika
lésningar
for olika

behov

Kunden behéver
ratt hjalp i ratt
lage i kundresan.
Olika behov
kraver olika
16sningar vilket
kraver en
flexibilitet och
majlighet for
anpassning.

Stodja
kundens
viktiga
relationer

Arbetsgivaren och

varden &r viktigast

for kundens hilsa
och atergang.

Andra aktorer bor
i forsta hand
stodja dem att
mota kundens
behov.




| “forprojektet” engagerades manga aktorer (arbetsgivare, foretagshalsovard, hélsa- och sjukvard,
Forsakringskassan, Arbetsférmedlingen), for att skapa en gemensam kunskap och samsyn om psykisk
ohélsa och om vilka insatser som behdver goras for att mota individer pa ett battre satt.

Anna beskriver att arbetsgivaren en av de viktigaste aktorerna. De finns ocksa med under hela Annas
resa; bade nar det géller mojligheten och formagan att forhindra ohalsa, men ocksa for att skapa en
hallbar atergang i arbete.

Forskningsradet Forte har i en kunskapsoversikt visat att det finns ett vetenskapligt samband mellan
arbete, psykisk ohalsa och sjukfranvaro®. ”Riskfaktorer i arbetslivet &r psykiskt anstriangande arbete,
hoga krav, 1ag kontroll, obalans mellan anstrangning och beloning, samt rollkonflikter. God kontroll
och rattvisa ger minskad risk for sjukskrivning pa grund av psykisk ohalsa.

Faktorer som framst kopplas till psykiskt valbefinnande bland arbetstagarna ar ett gott ledarskap
(rattvist, stodjande, inkluderande), kontroll i arbetet, balans mellan arbete och fritid, balans mellan
arbetsinsats och beldning, tydliga mal och anstéllningstrygghet”.

Forte menar att en sak ar relativt sdker; "efterstravas arbetsatergang efter en sjukskrivning for en
psykisk ohdlsa kravs att arbetsplatsen ar involverad, oavsett orsak till sjukskrivning”.

Kvinnodominerade offentliga verksamheter — individ kontra arbetsmiljé, organisation och ledarskap

Som tidigare namndes finns gruppen som ar mest utsatt inom kontaktyrken i offentliga
verksamheter, vilka ofta ar kvinnodominerande (ca 83 % andel kvinnor). Det gor att ett stort antal
kvinnor i denna sektor, som drabbas av psykisk ohédlsa, hamnar i kortare eller langre perioder av
sjukfranvaro.

Varfor kvinnor drabbas i stérre omfattning har ocksa betydelse av hur kvinnor och mén prioriterar sin
tid; pa arbete kontra hem och familj, paverkar vilken total belastning de far. Sverige ar unikt med lika
majligheter till utbildning, kénsneutralt socialférsakringssystem och ett skattesystem som behandlar
alla som enskilda individer. Det ar dock individers beslut att “valja” att lagga tid pa obetalt respektive
betalt arbete som paverkar utfallet®. Trots att Sverige r ett av de ldnder i vdrlden dar férdelningen
av total arbetstid mellan kvinnor och man dr mest jamstalld, visar tidsanvandningsstatistik fran SCB,
Statistiska Centralbyran, att man och kvinnor valjer olika nar det kommer till karridar och hemarbete,
dar kvinnor fortfarande tar ett storre ansvar.

Dock kan ”en forklaring till att en stor andel av den ojamstéllda fordelningen kvarstar, trots
jambordiga resurser, kan vara normer kring kon. Vi gor det vi tror férvantas av oss som kvinnor och
man, och kanske det som vi dr uppfostrade till att géra”®. Enligt Yvonne Hirdman’, professor i historia
vid Stockholms universitet och S6dertorns hogskola, skapar och uppréatthaller varje samhille ett
ordningssystem dar kvinnor och man tillskrivs olika uppgifter, roller och positioner. Genussystemet
bygger pa tva principer, konens isdrhallande och manlig 6verordning. Isarhallandet innebar att man

4 Kunskapsoversikt; Psykisk ohalsa, arbetsliv och sjukfranvaro. Forte, 2015.

” Arbetsmiljons betydelse for symptom pa depression och utmattningssyndrom”, SBU, 2014,

5 Lunds universitet, Maria Stanfors, professor historisk ekonomi. Jamf hur méan och kvinnor fordelar sin tid.
6 Ojamstalld arbetsborda - foraldraledighetens betydelse for fordelning av betalt och obetalt arbete,
Socialférsakringsrapport 2013:9

""Genus om det stabilas foranderliga former", Hirdman 2001




och kvinnor, och det som ar manligt respektive kvinnligt, halls isdr och ses som varandras motsatser.
Det medfor att kvinnor och man finns pa olika arenor i samhallet, bade horisontellt och vertikalt.
Uppdelningen mellan kénen pa arbetsmarknaden ar ett exempel pa detta.

”| Sverige finns i internationell jamforelse, genom bland annat foraldraforsakringen och en val
utbyggd barnomsorg, goda mojligheter for foraldrar att ta ett stort ansvar for barn och samtidigt
forvarvsarbeta. Detta innebar att kvinnor forvarvsarbetar i mycket hog grad daven under
smabarnsaren och att man ocksa ar foraldralediga under denna tid. Senare studier har pekat pa att
sjukfranvaron 6kar under smabarnsaren for bade kvinnor och man. Att 6ka mannens ansvarstagande
for hem och barn, och darmed 6ka deras sjukfranvaro kan upplevas som ett nollsummespel. A andra
sidan kan det betraktas som rattvist och jamstallt att mannen ocksa i hogre grad far dela den extra
arbetsborda som smabarnsaren innebar. Det dr ocksa mojligt att erfarenheter av smabarnsaren somi
hogre grad delas gor att attityderna till smabarnsforaldrar som arbetskraft successivt forandras.
Arbetslivets férmaga att anpassa arbetsvillkoren till den sarskilda pafrestning som smabarnsaren
innebar ar en viktig folkhdlsofraga. | forlangningen ar det ocksa en viktig fraga for Sveriges framtida
konkurrenskraft i en globaliserad ekonomi”é,

| Arbetsmiljoverkets foreskrift AFS 2015:4 om organisatorisk och social arbetsmiljé betonas
arbetsgivares viktiga roll for att férebygga ohélsa och stddja dtergang i arbete. Aven om offentliga
arbetsgivare har manga anstallda kvinnor menar Arbetsmiljéverket i en nyutkommen rapport att
arbetsrelaterad ohdlsa inte ar ett "kvinnoproblem” utan att det handlar om strukturella problem.

Forskningsradet Fortes rapport® visade att om kvinnor och man utsatts for samma pafrestningar i
arbetslivet ar reaktionerna i form av psykisk ohalsa lika.

Enligt Annika Harenstam, professor i arbetsvetenskap vid Géteborgs universitet, “hanger
organisering av arbete ihop med ojamstalldhet och hur synliggérande kan underlatta férandring.
”Kvinnors arbetsmiljo” ar konsekvenser av hur arbetsmarknaden ar konssegregerad. Det finns
systematiska skillnader mellan mans- och kvinnors sektorer”. Enligt Hirenstam ”botar vi inte
sjukdomen genom att angripa symptomen utan vi behéver se och synliggéra det som orsakar
skillnaderna mellan mans- och kvinnodominerade sektorer i arbetslivet”. Liksom Hirdman menar
Harenstam att “sarhalla kvinnligt och manligt dr det mest verksamma mekanismerna for att
uppratthalla de strukturer som skapar kdnsskillnader. Arbetsmiljon ar ett resultat av verksamhetens
mal, produktionsprocesser, organisering, styrning, resurstilldelning, handlingslogiker, sociala
processer, lagar och regler”. Harenstam menar vidare att “offentliga organisationer inom vard,
omsorg och skola-omraden har ledningssystem med avskurna kommunikationsvagar och hart styrda
budgetprocesser. Det innebar att chefer och medarbetare behover |6sa oférutsedda problem inom
lagd budget och dar har man inte inflytande 6ver de strukturer som formar férutsattningarna. Pa
strategisk niva har man dalig kunskap om hur det ser ut i verksamheten och vad beslut far for
konsekvenser i verksamheten. Det kravs attitydforandring for att skapa bra forutsattningar i alla

8 Jamstalldhet och sjukfranvaro - Socialférsakringsrapport 2015:3
9 Kunskapsoversikt; Psykisk ohalsa, arbetsliv och sjukfranvaro, Forte 2015




verksamheter oberoende av kon eller yrke. Genom att synliggbra inte bara konsekvenser av hur vi

organiserar utan ocksa hur vi férdelar resurser, kan kunskapen anviandas i férandringsarbeten”?©,

Forsta linjens chef har en nyckelroll for att framja halsa, forebygga och forkorta ohalsa. Det vill sdga
skapa en halsoframjande kultur samt uppmarksamma férandringar och agera vid ohalsa hos
medarbetare. En viktig faktor &r vilka organisatoriska forutsattningar cheferna ges. | arets rapport
fran Nyckeltalsinstitutet!! dr, det nyckeltal, som sticker ut mest och som det allra mest
betydelsefulla, antalet medarbetare per chef for langtidssjukfranvaro. Sjukfranvaron sticker ivag nar
antalet medarbetare ar fler an 12-15 personer. | genomsnitt 6kar sjukfranvaron med 0,2
procentenheter om arbetsgruppen 6kar med en person.

Varmland har offentliga arbetsgivare, som har utmaningar med psykisk ohélsa och sjukfranvaro, men
lanet har dven arbetsgivare med lag intern sjukfranvaro. Samordning mellan arbetsgivare saknas
samt koordinering av erfarenhetsutbyte och behovsanpassade metoder. Var tes var att KUPO skulle
kunna bidra till en 6kad samverkan som kan ge effekter i arbetet att minska Varmlands totala
sjukfranvaro.

Varfér startades KUPO-projektet?

Under det "forprojekt”, som Forsakringskassan i samarbete med Landstinget i Varmland genomférde
inom psykisk ohalsa, identifierade aktorer kunskaper och insikter, som kan behova spridas och
konkretiseras pa ett medvetet satt, for att det ska ge effekt fér enskilda individer. Bland annat
framkom att arbetsgivare har en viktig och avgérande roll bade innan och under en
sjukskrivningsperiod. Det fanns dven ett engagemang i fragan fran de arbetsgivare som deltagit i
forprojektet. Arbetsgivare efterfragar likasa informationsutbyte och stod i det forebyggande arbetet
med Forsakringskassan.

Flera offentliga arbetsgivare ar positiva till interna insatser inom omradet psykisk ohadlsa men fa har
konkreta strategier for hur det ska ske. Om personer blir sjukskrivna pa grund av psykisk ohalsa
riskerar man att bli langvarigt sjukskriven. Att forebygga psykisk ohélsa och sjukfall i arbetslivet med
sarskilt fokus pa kontaktyrken, har potentiellt stor positiv betydelse for saval individ, arbetsplats, som
for samhallet som helhet.

Sarskilt bor lyftas fram den betydelse en god arbetsmiljé kan ha nar det galler kvalitén pa de
valfardstjanster som manga av dessa yrkesgrupper levererar inom framfor allt vard, skola och
omsorg, vilket direkt och indirekt beror ett mycket stort antal manniskors valfard. Anstallda inom
offentlig sektor uppger bristande psykosocial arbetsmiljé. Branscherna vard och omsorg och
utbildning sysselsatter éver 1,3 miljoner personer, vilket ger stort genomslag pa den totala
sjukfranvaron i samhallet. | denna branschsektor finns ocksa i bristyrken, dar arbetsgivarna har svart
att tillgodose rekryteringsbehovet med ratt kompetens.

KUPO skulle ge stod till offentliga arbetsgivare som organisation och deras forsta linjes chefer.

10 Jamstalldhet i arbetsmiljo - kvinnors arbetsmiljo, Annika Harenstam for Arbetsmiljoverket,
https://www.youtube.com/watch?v=alL rMpWXVJ50,

11 Artikel i Personal och ledarskap: “’Fa per chef ger hélsa” om Nyckeltalsinstitutets arsrapport 2017
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2. Malbeskrivning

2.1 Syfte

Syftet med projektet var att ta tillvara och sprida de insikter som framkom i projekt
Kunskapsutveckling om och effektivisering av rehabilitering fér personer med psykisk ohélsa, samt
o0ka mojligheten for offentliga arbetsgivare att kunna ta ansvar for férebyggande och rehabiliterande
insatser. Projektet skulle mojliggdra koordinering av insatser, som flera arbetsgivare har behov av.

Insatserna i projektet ar en del i att paverka 6kningen av sjukfranvaron och bidra till att det minskar.

2.2 Mal

e Forsta linjens chefers behov av kompetensutvecklingsinsatser inom psykisk ohalsa ar kant hos
deltagande arbetsgivare.
Resultat: Genom intervjuer har varje organisation kartlagt forsta linjens chefers behov. En
gemensam rapport for samtliga organisationer ar framtaget.

e Tafram lampliga metoder for kompetensutvecklingsinsatser. Metoderna ska kunna spridas
under och efter projekttiden.
Resultat: Metod for processledning av workshops ar framtaget. Presentations- och
handledningsmaterial finns tillganglig pa www.liv.se/psykiskohalsakunskap. Det innefattar
power-point-presentationer, filmer, samtals- och rollspelsévningar, workshopsmaterial,
dialogfragor, samt handledningsmaterial for processledaren som ska halla i utbildningen.

e Genomfora kompetensutvecklingsinsatser enskilt och i samverkan mellan arbetsgivare
och/eller andra aktorer.
Resultat: Kompetensutvecklingsmaterialet har testkorts pa chefsgrupper (ofta representerade
fran olika forvaltningar), processledare har varit HR-funktioner fran aktuell arbetsgivare samt
en annan arbetsgivare i natverket. Har har ett larande skett dver forvaltningsgranser/
verksamheter hos aktuell arbetsgivare samt arbetsgivare emellan. Férsakringskassan kan med
fordel involveras under tillfdllen eller som en pabyggnad for att tydliggdra roller, uppdrag och
ansvar.

e Deltagande arbetsgivare har en plan for fortsatt internt arbete efter projekttiden.
Resultat: Samtliga medverkande arbetsgivare har paboérjat kompetensutveckling inom omradet
for saval politik, ledning som chefer och medarbetare. De ser 6ver strukturer, rutiner och
processer som ska skapa forutsattningar for chefer. Deras arbete har intensifierats och starkts
genom projektet och ar ett av de viktigaste utvecklingsomradena for verksamheterna.

e Deltagande chefer upplever:
- en o6kad kunskapsniva kring omradet psykisk ohélsa.
- en okad kunskap om metoder och verktyg som kan anvandas i fortsatt arbete inom sin
organisation for att skapa halsoframjande arbetsplatser.

Resultat: De chefer som deltagit i kompetensutvecklingsinsatser i projektet har uppskattat i
vilken grad det uppfyllt deras férvantningar.
= | vilken grad har du fatt en 6kad kunskap inom omradet psykisk ohalsa?
Skala 1-10, resultat snitt 7,2.
= | vilken grad anser du som chef att du har haft nytta av utbildningen i din vardag?
Skala 1-10, resultat snitt 8,8.
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= |vilken grad har utbildningen bidragit till att du som chef kdanner dig tryggare i att ha
samtal med medarbetare och att du vagar fraga? Skala 1-10, resultat snitt 7,7.

e  P3 kort sikt minskad intern sjukfranvaro (medarbetare), sdsom korttidsfranvaro samt minskad
sjukskrivningslangd, sex manader efter genomférd insats i projektet.

Uppfoljning kommer att genomfdoras 6 manader efter sista insatsen for att mata effekter nar det
galler sjukskrivningar, kort- och langtidssjukfranvaro hos varje organisation. Forsakringskassan deltar
i den uppfoljningen tillsammans med respektive organisation.

2.3 Malgrupp
Den primédra malgruppen ar forsta linjens chefer i offentlig verksamhet. Pa langre sikt ska KUPO-
projektets resultat ge halsoframjande effekter till medarbetare i offentlig verksamhet.

3. Projektorganisation och struktur

Projektagare: Forsakringskassan, SF Varmland

Styrgrupp: Forsakringskassan, Marie-Helen Lindstrom, omradeschef
Forsakringskassan, Carl Hast, samverkansansvarig
Landstinget i Varmland, Susanne Forslund, HR-chef
Torsby kommun, Anders Bj6rck, bitr kommunchef/HR-chef

Arbetsgrupp: Forsakringskassan, Sofia Axelsson, projektledare
Forsakringskassan, handlaggare
Landstinget i Varmland, Elin Wirén, HR-strateg
Arvika kommun, Marie Niljung, personalkonsult
Eda kommun, Emelie Ashikov, personalkonsult
Grums kommun, Kristina Lindroth, personalkonsult
Forshaga kommun, Annika Sjoman, rehabiliteringskonsult
Karlstad kommun, Inga-Lill Dahlgvist och Maria Sundin, HR-strateger
Kristinehamns kommun, Jenny Alpmyr, personalchef
Torsby Kommun, Tina Bengtsson, HR-strateg

Projektledaren har ansvarat for projektet och varit den som planerat arbetet, sammanstallt
delmoment och fungerat som processledare. Projektets arbetsgrupp, designteamet, har tillsammans
med projektledaren varit delaktiga i planering, metodframtagande, genomfdrande och uppféljning.
Malgruppen, forsta linjens chefer, har involverats genom intervjuer for att fanga in deras behov samt
tillfragats om prototyper till tjanster, som tagits fram under vagen for att se till att de uppfyller
chefers behov.

Projektet har dven tagit in expertkunskap sasom foretagslakare inom allménpsykiatri samt
beteendevetare genom Foretagshéalsovarden.




4. Tjanstedesign som utvecklingsmetod

Projektet har tagit utgangspunkt i de behov av kunskap och stdd, forsta linjens chefer i offentliga
verksamheter har, for att forebygga och hantera psykisk ohalsa hos sin personal.
Utvecklingsmetoden vi anvant kallas tjanstedesign, som utgar fran verkliga behov hos malgruppen,
och dar tjansterna ska skapa varde och effekt for anvandare av tjansterna. Detta gors i en
samskapande process, dar anvandare och ”leverantorer” forbattrar eller skapar nya tjanster for
battre upplevelse och funktion. Designmetoden utgar fran fem metodsteg; forbereda, utforska,
forsta, utveckla och férnya.

Vad och varfor? Hur?

Forbereda Utforska Utveckla Férnya (Utvardera)

Genergll' . Specifik Specifik
problemdefiniering problemdefiniering 16sning

Projektet har genomforts i fem olika faser:

1. Forbereda: Genom KUPOs "férprojekt” identifierades personal i kontaktyrken som en utsatt
malgrupp for sjukfranvaro pga psykisk ohalsa. Dessa arbetar hos offentliga arbetsgivare och i
organisationerna har forsta linjens chefer en viktig funktion att fanga tidiga signaler for att
forhindra ohélsa och sjukfranvaro. Cheferna dr dem star ndrmast personalen och som ska
forebygga och hantera ohalsan hos sina medarbetare. | forberedelsefasen tog designteamet
fram en intervjuguide och chefer fran varje organisation rekryterades att inga i intervjuer.
Genom statistik fran Forsakringskassan och arbetsgivarens egna siffror gjordes dven en
kartlaggning av sjukfranvaron i varje organisation.

Resultat: Nuldgesanalys av intern sjukfranvaro.

2. Utforska: | den andra fasen genomforde designteamet djupintervjuer med forsta linjens chefer i
medverkande arbetsgivares organisationer for att utforska chefers behov av kunskap och stéd
for att kunna bemota psykisk ohalsa.

Resultat: Designteamet utforskar och skapar forstdelse fér mdlgruppens behov.




3. Forsta: | den tredje fasen analyserades intervjumaterialet och sammanstélldes i en rapport.
Resultat: Kartléggning av gemensamma och organisationsspecifika behov. Rapport om chefers

behov av kunskap och stéd.

Problemstallningen formulerades och insikter och utmaningar identifierades.
Resultat: Formulerade problemstdllningar, insikter och utmaningar.

4. Utveckla: Fas fyra innehdll ett flertal workshops dar designteamet arbetade fram
utbildningsmaterial med behovsanalyserna som grund. Experter fran féretagshalsovard
medverkade i utvecklingen av materialet.

Ett material riktat till politik och ledning och ett material for malgruppen chefer togs fram.
Resultat: metod fér workshop-processer, dialogmaterial, samtalsévningar, film fér kunskap och
ldrande.

Materialet testades genom kompetensutvecklingstillfallen i respektive organisation. Utvardering
av testerna gav oss underlag for vidareutveckling och férbattringar.

Resultat: Genomférda utbildningsinsatser. Chefer upplever 6kad kunskap inom omrdadet och
tycker att de har anvédndning av det i sin vardag (8,8 pG en 10-gradig skala). De anser dven att
utbildningen bidragit till att de kdnner sig tryggare i att ha samtal med medarbetare och vaga
stdlla frdgor om deras mdende (7,7).

5. Foérnya: Uppdatering av materialet genom synpunkter och forslag till forbattringar under
testfasen. Overlag gavs materialet ett gott omdéme bade innehallsmissigt och variation i form
(information, forum for dialog for erfarenhetsutbyte mellan chefer, film och workshops).
Resultat: utbildningsmaterialet dr spridningsbart till alla arbetsgivare som énskar ta del av det.
Det stdller inga krav pd att ta in experter eller konsulter utan kan anvéndas av HR-funktioner
eller chefsgrupper vid behov av kompetensutveckling och som underlag fér erfarenhetsutbyte.

Den sista delen innefattar en uppfoljning och utvardering med effekter 6 manader efter avslutat
projekt. Resultat: denna slutrapport som presenterar metoder och vilka effekter som ndtts under
projektperioden. Resultat pa ldngre sikt foljs av varje arbetsgivare samt i dialog med
Férsdkringskassan.

4.1 Forbereda och utforska malgruppens behov
Kartlaggning av férsta linjens chefers behov av stéd

Under varen 2016 samlades medverkande organisationer for att skapa samsyn om det gemensamma
utvecklingsarbetet, vad som skulle uppnas, vad som skulle kravas och lade upp en plan fér hur det
skulle ga till. Vi skapade en gemensam malbild om vad vi ville uppna och vad vi ville att malgruppen
skulle fa ut utav det nar vi var klara. Detta visualiserades genom en ”"16psedel”.




VARMLANDS NYHETER NU FATTAR JAG! maﬁs‘a
I _ detﬁ\’tiam
Framgangsrikt samarbete Vi gof
sanker ohalsan. Jag kan och

Det borjade  vagar sel
hos mig Jag forstar
sjalvl hens resal
Utbildnings-
konceptet
passade mig Jag kan
utmarkt och  a|itid vanda
gav mig mig till HRI
- Nu fattar jagl sdger Lena kunskap och  Stodet gor
Olsson forskolechef. trygghet! mig trygg!
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En intervjuguide?? togs fram och férsta linjens chefer fran varje organisation rekryterades till
intervjuer. Fem chefer fran varje organisation — sammanlagt 35 chefer intervjuades under sommaren
2016.

4.2 Forsta och skapa insikt

| augusti 2016 analyserade designteamet intervjumaterialet under en workshop dar vi letade
monster, likheter och skillnader och klustrade data i olika teman. Vi prioriterade omraden som vi
kdande hade stark baring pa problemet och malet, som pekar pa behov, innovation och férandring
samt som ar mojliga och rimliga att atgarda.

WS 1:
Intervjuanalys
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-

12 Bilaga 1: KUPO Intervjuguide




Har framkom att det ser valdigt lika ut i kommunerna, da chefer upplever liknande problem. Chefer
har olika organisatoriska forutsdttningar att fanga tidiga signaler, sdsom: antal medarbetare/chef,
antal fysiska enheter de ar chef for, antal arbetsuppgifter som ingar i uppdraget.

De anvéander sig ocksa av olika signalsystem. Om cheferna har ett nara ledarskap, dvs finns fysiskt
nara verksamheten ar det chefen som fangar signaler, dr uppmarksamma och lyhérda for
forandringar. Det kan dven vara kollegor som signalerar till chefen alternativt att det framkommer
genom dialog pa APT eller medarbetar- och I6nesamtal. De flesta har dven signalsystem inbyggda i
sjukstatistik- och I6nesystem som signalerar genom ett meddelande till chef vid en medarbetares
upprepade sjukfranvaro.

Chefer agerar valdigt olika beroende pa kunskaper och erfarenhet. Har sag vi skillnader i hur lange
cheferna haft sitt uppdrag och hur trygg man kdnner sig i dessa arbetsuppgifter. De chefer som har
varit med om att ett flertal medarbetare varit sjukskrivna, har genom det skapat sig kunskap och
erfarenhet i hur de kan hantera olika situationer; ett slags learning-by-doing-kunskap. Nagra vagar
fraga, fora dialog om maende och arbeta med grupputveckling. De erbjuder medarbetare hjdlp med
att prioritera eller anpassa arbetsuppgifter, samtal hos foretagshalsovard och/eller i vissa fall
forstarkt bemanning.

Daremot ar det flera av cheferna som uttrycker en osakerhet, dd medarbetare har symptom pa
psykisk ohélsa, och dar cheferna uttrycker ha behov av mer kunskaper inom omradet. De kdnner sig
dven osakra i enskilda samtal kring: vilka fragor kan/far jag stalla? | vilka situationer ska jag
”puscha”/gasa och nar ska jag bromsa? Cheferna har behov av samtalsteknik, metoder och verktyg
som skapar forstaelse for andra samt sjalvinsikt om hur chefen sjéalv paverkas och reagerar i samtalet.

Det finns dven ett behov av dialog och samarbete mellan arbetsgivare och varden. Framfér allt
handlar det om information om vilka aktivitetsbegransningar och arbetsférmagor individen har for
att arbetsgivaren ska kunna ta sitt anpassnings- och rehabiliteringsansvar. Har finns mycket struktur
och relationer att utveckla.

Dessutom dr samarbetet mellan arbetsgivare och Forsdkringskassan viktig for att tydliggora, i vilken
del av processen som vilken part ansvarar for, samt hur atergangen planeras for att den ska bli
hallbar over tid. Har kan Arbetsformedlingen ocksa vara en viktig part att fa in tidigare, an vad som
sker idag.

En sammanstéllning finns i en delrapport®®.

13 Bilaga 2: Rapport: intervjuer med forsta linjens chefer kring behovet av kunskap och stod for att forebygga
och hantera psykisk ohélsa.
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utmaningar

KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohélsa for offentliga arbetsgivare

Nar analysarbetet av behoven var klara, fokuserades nasta workshop pa uppgiften att fa en djupare
forstaelse for nulaget. Vad gor cheferna idag och vilket behov av stod efterfragar de? Designteamet
skulle skapa en gemensam férstaelse for utmaningarna vi star infor:

— Analysera och bearbeta problemomraden (vad har vi sett?)
— Formulera insikter (vad har vi lart 0ss?)
— Definiera utmaningar (vilken ar var uppgift att 16sa?)

Analys av nuldget:

e Organisatoriska forutsattningar ar viktiga for att chefer ska kunna se signaler i tid.

e Det finns olika signalsystem i olika organisationer, for olika enheter och for olika chefer for
att upptéacka psykisk ohalsa.

e  Forum och strukturer for individ- och gruppsamtal pa arbetsplatser behdver utvecklas.

e Kunskapsnivan om hur psykisk ohélsa kan forebyggas och forkortas ar ojamn hos chefer.

e Chefer anvander olika ledarstilar som kan paverka chefens beteende, vad hen gér, hur hen
agerar och interagerar.

e Samtal och dialog med medarbetare upplevs svara; behov av kunskap om samtalstekniker,
utveckling av former och forhallningssatt. Chefer tillampar idag olika verktyg och metoder
utifran kunskaper och erfarenheter.



Designteamets mal var att:

e Synliggdra hur viktiga de organisatoriska forutsattningarna ar for chefers mojlighet till
agerande och vilken effekt pa halsa och ohalsa det kan ge. Dessa forutsattningar behover
beslutas av organisationens ledning och styrning.

e Det material som tas fram ska ge chefer 6kade kunskaper och insikter, metoder och verktyg,
som gor dem tryggare i att upptacka och agera vid psykisk ohalsa hos sina medarbetare.
Detta kan enskilda chefer paverka sjalva.

Vivill understryka att stddmaterial och stodfunktioner inte enskilt kan [6sa utmaningen att skapa
halsosamma arbetsplatser, utan ar beroende av de forutsattningar som ges (ovan namnda punkt).
Det vill sdga; det racker inte med att chefer har kunskaper och verktyg, om det inte finns rimliga
forutsattningar.

Sammanfattning av insikter:

Vi har funnit att chefer kanner sig otrygga i sin roll att féra samtal med sina medarbetare nar
medarbetare inte mar bra. De kdnner en osikerhet i att vaga se, vaga fraga, vilka fragor de kan/far
stalla. Vi har funnit att chefer har behov av mer kunskap inom psykisk ohalsa, om hur de ska vaga
reagera och agera. Mdjligheten att upptédcka psykisk ohalsa beror bland annat pa vilka forum som
finns liksom chefens kunskaper.

Vi har funnit att chefer har olika forutsattningar att se signaler i tid. Idag upplever chefer att det
finns begransade mojligheter att upptacka psykisk ohdlsa om man inte fysiskt finns nara
verksamheten eller har fér manga medarbetare per chef. Det stéller andra krav pa system och
arbetssatt vid ett ledarskap pa distans. Vi har ocksa funnit att det ofta inte finns ekonomiska
forutsattningar for att arbeta forebyggande, satta in vikarier, anpassa och/eller omplacera. Dessutom
upplever cheferna att politikerna har kortsiktiga mal och resultatuppféljningar.

Darfor blev de utmaningar vi Orsak och samband Strukturer
arbetade vidare med:

Hur ska vi fa cheferna att kdnna sig (e ey

trygga i att ha samtal med
medarbetare som inte mdr bra?

Samt Kunskaper ;
Mindful-
Ledarskap — Individ ness
Hur ska vi skapa medvetenhet hos
. .. . . o Fardigheter

politik och hégsta ledningsnivd som ¢ Personlig

. T ° utveckling
sdtter arbetsmiljé hégt pd agendan Beteende

och skapar férutsdttningar fér
chefernas uppdrag?




"lag kdnner
frustration nar

Insikt & re Utmaning

vikarier.”

Vi har funnit att chefer har olika
forutsattningar att se signaler i tid.
Idag upplever chefer att det finns

begrénsade mojligheter att upptdcka Hur skulle vi kunna skapa

psykisk ohalsa om man inte fysiskt medvetenhet hos politik
finns ndra verksamheten eller har foér

manga medarbetare per chef. Det och hogsta ledning om
stiller andra krav pa system och hur de kan skapa
arbetssatt vid ett ledarskap pa distans. forutsattningar for chefer
Vi har ocksa funnit att det ofta inte
finns ekonomiska forutsattningar for
att arbeta férebyggande, sitta in
vikarier, anpassa och/eller omplacera. personal?
Dessutom upplever cheferna att
politikerna har kortsiktiga mal och
resultatuppféljningar.

att forebygga och forkorta
psykisk ohalsa hos sin

KUPO — Kompetensutveckling om psykisk ohélsa fér offentliga arbetsgivare

Insikt Utmaning

Vi har funnit att chefer kanner sig
otrygga i sin roll att féra samtal Hur skulle vi kunna
med sina medarbetare nar
medarbetare inte mar bra. De kdnner
en osdkerhet i att vaga se, vaga
fraga, vilka fragor de kan/far stilla.
Vi har funnit att chefer har behov av
mer kunskap inom psykisk ohélsa,
om hur de ska vaga reagera och agera.
Moaojligheten att upptacka psykisk
ohélsa beror bland annat pa vilka
forum som finns liksom chefens
kunskaper.

— ...stodja cheferna att
tidigt upptacka
medarbetare som inte
mar bra?

...fa cheferna att kidnna
sig trygga i att ha
samtal med
medarbetare som inte
mar bra?

KUPO — Kompetensutveckling om psykisk ohilsa for offentliga arbetsgivare
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Idégenerering

KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohélsa for offentliga arbetsgivare

4.3 Utveckla I6sningar

Under hosten 2016 traffades designteamet vid ett flertal tillfallen, for att ta fram material med syfte
att rusta chefer pd ett battre satt. Genom kreativa metoder sasom “fritt blas”, ”stafettpinnen”, "body
swap”, mm och material, som mdjliggjorde att skapa fysiska prototyper, formades och visualiserades
idéer om l6sningar pa identifierade utmaningar. Designteamet fick presentera dem fér varandra,
svara pa vilka behov de trodde att de skulle uppfylla och hur I6sningar skulle stotta cheferna. De
prioriterade idéerna, utifran hur det skulle komplettera annat material som finns, hur stimulerade de
var att utveckla dem samt hur realistiska de kdandes att genomfora. Sedan fick de beskriva hur de
skulle testa idéerna pa chefer, for att fa feedback pa om cheferna tyckte att idéerna var varda att
vidareutveckla. Idéerna konkretiserades i flera steg.

Idé 1: utbildning/forelasning/workshop for chefer gbra chefer mer trygga. Designteam tar fram
material och samlar dem i en ”verktygslada” sa att HR-funktioner kan stodja chefer med kunskap i sin
organisation. Handledningsmaterial tas fram som guide fér genomfoérande av
kompetensutvecklingsinsatser.
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KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohilsa for offentliga arbetsgivare

Utbildning och workshop i chefsnatverk:

1. Kunskap om “Anna” och hennes resa. (Film, PPT, diskussionsmaterial)
Fakta om psykisk ohalsa och hur man bemoter det. (Film, diskussionsmaterial)

2. Verktyg: sjalvinsikt och forsta andra. Vad berér mig? Vad far mig att reagera? Hur landar mitt
budskap hos nagon annan? Reflektera sjalv —vad hdnder i mig? Det vdcker nagot hos mig
som chef —varfor?

3. Samtalsovning. (Rollspelsdvningar — utifran olika case/situationer har ”chef” och
"medarbetare” samtal, en “observator” observerar och ger feedback)

4. Uppfoljning.
Vad har jag lart mig om mig sjalv i motet med andra?
Vad behover jag jobba med?
Onskemal om fortsattning.
Upplevd 6kad kunskap om psykisk ohalsa.




Annas resa

Anna pé jobbet

KUPO - Kompetensutveckling ¢
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KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohilsa for offentliga arbetsgivare

Ett samtal om chefens roll
vid stressrelaterad psykisk ohdlsa

en film med psykiater Lena Norfjord, HR-strateg
Tina Bengtsson och rektor Marcus Lech

KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohilsa for offentliga arbetsgivare

PO - Kompetensutveckling om psykisk ohilsa for offentliga arbetsgivare

Ovning MARGARETHA

Samtals6vning

Var och en ldser sina instruktioner

Byt roller i de olika 6vningarna

Vaga testa!

Finnsinte RATT eller FEL!

KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohilsa for offentliga arbetsgivare

KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohilsa fér offentliga arbetsgivare




Idé 2: material for att sprida kunskap och skapa dialog med politik och ledning och som underlag for
beslut om férutsdttningar fér chefer samt organisationskultur och insatser.

* Presentera kostnadskalkyler/konkreta exempel som beskriver vad sjukskrivningar kostar
inklusive produktionsbortfall.

e Visa pa uppfdljning: mata resultat, sjukfranvaroutveckling och budget. Skapa insikt och
forstaelse att det kan ta tid innan det ger effekt for att forhindra kortsiktiga mal och insatser.
Folja och analysera sjukskrivningsstatistik fran arbetsgivaren och Forsakringskassan.

«  Oka kunskapen och forstaelse om psykisk ohalsa; “Anna” och hennes resa.

»  Oka kunskapen om vilka férutsattningar som krévs for att chefer ska kunna ta sitt
arbetsgivaransvar.

Resultat av arbete med KUPO WS 4-8:

Konkretisering
Filminspelning

* Informationsmaterial till politiker/ledn.

* Verktyg till chefer for att oka kunskapen om
psykisk ohalsa och att bli trygg
i att fora samtal med Friskfaktorer
medarbetare.

* Narvarande ledarsk

* Positiv installning ti

* Bra kommunikatio
forum fér alla att gg

* Mojlighet att byta a

* Chefen prioriterar 4
att géra
* Ett bra systematiskd

KUPO - Kompetensutveckling om psykisk ohiilsa fér offentliga arbetsgivare

Parallellt med KUPO-projektet lanserades i december 2016 ett material framtaget av SKL inom ramen
for Uppdrag psykisk halsa (med inspiration fran Anna och hennes resa fran Varmlandsprojektet 2015)
for att stotta arbetsgivare i dessa fragor. Bade filmer och diskussionsmaterial riktat till chefer och
medarbetare. Filmerna har varit en del i KUPO-projektets utbildningsinsatser med goda omdémen.

=

Végen till vdaggen

Diskussionsmaterial

Annas resa

- Diskussionsmaterial




4.4 Férnya och implementera

For att skapa forutsattningar for ett lyckat resultat i projektet, behévde metoderna och verktygen
testas i skarpt lage. Materialet testades genom workshops hos medverkande arbetsgivare for att
sakerstalla kvalitet i framtaget material. Ca 10-15 chefer deltog och oftast var de fran olika
forvaltningar och verksamhetstyper. Gruppen traffades vid tva tillfallen a” 3 timmar och dér en HR-
funktion fungerade som processledare. Vi valde ocksa att ta hjélp av projektets arbetsgrupp, dvs en
HR-funktion fran nagon annan av natverkets arbetsgivare som processtdd liksom projektets
projektledare, samverkansansvarig fran Forsakringskassan. Detta gav kunskaps- och
erfarenhetsspridning om hur andra hanterar fragorna liksom dialog kring uppdrag, roller och ansvar.

Materialet bestar av PPT-presentationer, filmer, dialogfragor, praktisk workshop-metod samt ett
handledningsmaterial fér den person som ska fungera som processledare. Det dr upplagt sa att om
en arbetsgivare skulle vilja anvanda materialet, sa ska man kunna skaffa sig kunskap om omradet,
genom att ldsa innehallet samt fa vagledning om hur de kan halla i en dialogprocess med sina chefer.
Det ska inte krdvas externa konsulter for att anvanda materialet. Ddremot kan andra aktérer sasom
Forsakringskassan, Arbetsformedlingen, foretagshalsovard involveras i moment om man vill fordjupa
sig i olika aktorers uppdrag och ansvar samt expertkompetens inom exempelvis psykisk ohalsa-
omradet.

Materialet vidareutvecklades ytterligare efter synpunkter och forbattringsforslag fran cheferna och
finns nu tillgdngligt pa Landstinget i Varmlands websida; www.liv.se/psykiskohalsakunskap.

5. Resultat och lardomar

Offentliga arbetsgivare i Varmland har tillsammans arbetat for att finna l6sningar, som skapar battre
forutsattningar for forsta linjens chefer att forebygga och hantera psykisk ohalsa hos sina
medarbetare. Stodet har utvecklats som ett material med utgangspunkt i chefers behov som
kartlagts genom intervjuer med chefer som ar verksamma i medverkande organisationer. Férutom
framtaget stddmaterial finns en rapport om de utmaningar som finns pa organisatorisk och
individuell niva for arbetsgivare och chefer. Det har skapats en 6kad forstaelse for dessa utmaningar
och chefers individuella behov. Det har gett arbetsgivarna insikter om hur cheferna har det i sin
vardag och arbetsgivarnas majligheter att paverka det. Dessa insikter har de inte kunnat fanga utan
projektets valda metod.

Resultat av projektet:

e Rapport om férsta linjens chefers behov av stdd och kunskap for att hantera psykisk ohélsa
hos sin personer. Forstaelse och insikter hos medverkande arbetsgivare om chefers behov.
Har finns insikter som arbetsgivare kan anvdanda som input i egen utveckling i fragorna.

e Framtagen metod for processledning av workshops fér chefer. Utbildnings- och
handledningsmaterial finns tillganglig pa www.liv.se/psykiskohalsakunskap.

e Framtaget material for kunskap och information inom omrddet riktat till politik och ledning
for att ge underlag for beslut om organisatoriska forutsattningar.

e Genomfiérda kompetensutvecklingsinsatser enskilt och i samverkan mellan arbetsgivare och
Forsakringskassan.

e De chefer som deltagit i kompetensutvecklingsinsatser i projektet upplever att:
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= | vilken grad har du fatt en 6kad kunskap inom omradet psykisk ohalsa?
Skala 1-10, snitt 7,2.

= |vilken grad anser du som chef att du har haft nytta av utbildningen i din vardag?
Skala 1-10, snitt 8,8.

= |vilken grad har utbildningen bidragit till att du som chef kdnner dig tryggare i att ha
samtal med medarbetare och att du vagar fraga? Skala 1-10, snitt 7,7.

e Samtliga medverkande arbetsgivare har pabérjat kompetensutveckling inom omradet for
saval politik, ledning som chefer och medarbetare. De ser 6ver strukturer, rutiner och
processer som ska skapa forutsattningar for chefer. Deras arbete har intensifierats och
starkts genom projektet och ar ett av de viktigaste utvecklingsomradena for verksamheterna.

e Tjdnstedesign som utvecklingsmetod skapar engagemang och utveckling utifran reella behov
och ar ett forhallnings- och arbetssatt som kan utveckla offentliga verksamheter for att na
mera varde och effekt.

Citat:

"Detta bor vara obligatoriskt for alla chefer. Breddad och fordjupad kunskap ger
trygghet.”

"Nyttig och klok satsning, med mojlighet till kollegialt larande.”

"Viktigt @mne att tanka pa och alltid ha med sig. Hogaktuell riskfaktor i var
verksamhet.”

"Bra att varva filmer med diskussioner i mindre grupper och helgrupp!”

"Bra att reflektera 6ver mina egenskaper och reaktioner.”

"Det var valdigt nyttigt att far vara “medarbetaren” i rollspelet och det tar jag med
mig infér moten och férsdka satta migin i hens roll. Att vara observatér borde
anvandas mer vid vanliga ledarutbildningar.”

Uppfoljning kommer att genomfdras 6 manader efter sista insatsen for att mata effekter nar det
géller sjukskrivningar, kort- och langtidssjukfranvaro hos varje organisation. Férsakringskassan deltar
i den uppfoljningen tillsammans med respektive organisation.

Genom materialet hoppas projektet kunna bidra till att arbetsgivare kan 6ka sin kunskap inom
psykisk ohdlsa och starka chefers forutsattningar att hantera det i sina vardag med sina medarbetare.
Det ar ett kontinuerligt arbete som standigt ar aktuellt och bor finnas pa agendan i vardagen. Pa sikt
ska det bidra till minskad ohélsa och sjukfranvaro, dvs hélsa och frisknarvaro.

5.1 Spridningskonferens

For att sprida resultat och lardomar om vart utvecklingsarbete, samt kinnedom om framtaget
material, arrangerades tva konferenser® fér politiker, ledning och chefer. Sammanlagt deltog ca 200
personer. Syftet var dven att skapa 6kad kunskap inom omradet for battre beslut om atgarder och
forutsattningar for chefer.

14 Bilaga 4: Konferensprogram och deltagarforteckning.




"Tidiga insatser ger ekonomiska vinster”

(1] v
VALKOM M EN PA Vaga fraga och agera vid psykisk ohélsa
Syftet ar att 8ka kunskaper inom omridet far politiker och tjdnsteman inom offentlig verksamhet.
R E L EA E F E ' Psykisk ohalsa fortsatter att oka och ar den vanligaste orsaken till sjukskrivning. Férebyggande
I - insatser pd arbetsplatsen kan férhindra ohdlsa och sjukfrinvaro. Palitik, fackférbund ach arbetsgivare

har en viktig roll och ett gemensamt ansvar for att na friska arbetsplatser
VERKTYG FOR ATT FOREBYGGA KL08.30 Inledning och vilkomna

PSYKISK OHALSA PA KL08.45 Utvecklingsprojekt inom psykisk ohilsa i Virmland 2015-2017

A R B ETS P LATS EN Vilka behov och upplevelser har personer med erfarenhet av utmattningssyndrom?

“Anna” och hennes resa

Vilka behov har chefer fér att hantera psykisk ohélsa hos medarbetare?
Erfarenheter frdn utvecklingsarbetet KUPO med offentliga arbetsgivare

KL09.45 Lansering av verktyg for chefer for att

uppticka och agera vid tidiga signaler pa psykisk ohilsa.

Verktygen syftar till att 6ka kunskapen om stressrelaterad psykisk ohélsa samt bidra till att du
TIDIGA INSATSER PA ARBETSPLATSEN yeen srars . Jotered pevkisk on " "

ai i trygg i utmanande samtal m ina medarbetare om deras maende.

GER EKONOMISKA VINSTER e

KL 10.00 Kaffe + reflektion/fragor
KI.08.30-12.30 KL10.30 Ekonomiska vinster med tidiga insatser pa arbetsplatsen
2 0 17_05—22 Scanqlc Oscar Statt’ Ar\” ka Johan Rudborg, Proactive Health Partner AB, har egen erfarenhet av att "ga in i vaggen”, arbetar som
2 0 17—05—30 Karo I inen Konfe re ns, Karlstad halsokonsult och har varit med och utvecklat ett arbetshalsoekonomiskt analysverktyg i samarbete

med Karolinska institutet for att kunna rikna ut arbetsgivares kostnader fir den psykiska ohalsan.
Hur paverkar medarbetarnas halsa organisationens ekonomi? Vilka faktorer ar det viktigt att arbeta

med far att forhindra ohalsa och sjukfranvaro samt minska kostnaderna?

Kunskap och inspiration fran utvecklingsprojektet KUPO -
kompetensutveckling inom psykisk ohalsa for offentliga KL11.30 Torsby kommun —ett gott exempel!
arbetsgivare. VAGA FRAGA OCH AGERA.

KL12.30 Avslut

I en av féreldsningarna®® betonades vikten av tidiga insater pa arbetsplatser i syfte att férebygga
ohélsa sarskilt nar det géller att na ekonomisk effekter. Foreldsaren Johan Rudborg beskrev ett
arbetshilsoekonomiskt analysverktyg!® for att mita ekonomiska effekter med olika hilsoinsaster.
Verktyget ar framtaget av forskare och experter via Karolinska Institutet. Torsby kommun, som
medverkat i projektet, ar den offentliga arbetsgivare som har lagst sjuktal i landet, beskrev sina
framgangsfaktorer.

5.2 Fortsatt arbete

Forstaelse om problem, om dess orsaker samt insikter om behov, skall ocksa ses som ett resultat av
projektet. KUPO ser att det finns manga omraden att vidareutveckla da organisationsstrukturer,
ledarskapsstilar, psykisk ohélsa, sjukfranvaro och enskilda individers beteenden dr komplexa
omraden var for sig och dven paverkar varandra. Ett helhetsperspektiv kan kdnnas 6vermaktigt att fa
till och har varit omojligt att omfattats eller prioriterats i projektet. Projektet har fokuserat pa hur
chefer och delvis organisationen kan paverka situationen. Andra fragor behéver tas omhand av dem
som kan paverka det. | projektets undersékningsmaterial finns det underlag, som kan bidra till
kunskaper och insikter fér dem som vill utveckla [6sningar inom omradet.

Det handlar bade om organisatoriska forutsattningar for chefer, sdsom strukturer, rutiner, antal
medarbetare som chef, antal geografiskt utspridda enheter, upphandlat stod fran féretagshalsovard,
mm, som politiker och ledning behover ta beslut om. Det handlar ocksa om individuellt chefsstod i

15 Forelasning med Johan Rudborg

16 Arbetshalsoekonomiskt analysverktyg - ett komplement till Riktlinjer for psykisk ohalsa pa arbetsplatsen,
Karolinska Institutet, Enheten for interventions- och implementeringsforskning Institutet for miljémedicin
(IMM); http://www.fhvforskning.se/images/Analysverktyget/Analysv_webb 2017 HR.pdf




form av kompetensutveckling och verktyg samt stdd fran personalavdelning och foretagshéalsovard.
Det finns ocksa behov av att utreda vilka effekter, olika insatser till enskilda som drabbas av psykisk
ohélsa, ger for bade individ och organisation och nér i tid dessa insatser ges. Kunskap om
organisationers och individers ansvar och roller (arbetsgivaren, chefen, medarbetaren,
Forsakringskassan, Arbetsformedlingen, foretagshalsovard, mfl) dr ocksa viktigt att fortydliga.

6. Redovisning av medel

Projektet har finansierats genom medel fran fyra finansiella samordningsférbund i Varmland samt
medfinansiering av medverkande parter. Projektet har genomférts inom angiven budgetram. Se
bifogad fil'’ fér budget och utfall av kostnader.

Bilagor

Bilaga 1: Budget och utfall.

Bilaga 2: PPT-presentation av process och resultat.

Bilaga 3: Intervjuguide for intervjustudie med forsta linjens chefer.

Bilaga 4: Rapport om behov fran intervjuer med forsta linjens chefer i offentliga verksamheter.
Organisatoriska/strukturella och individuella perspektiv. Problemstallningar, insikter och utmaningar,
forslag pa I6sningar fran chefer sjalva.

Bilaga 5: Utbildningsmaterial med manus for handledare. Metodbeskrivning for workshop-processer,
dialogmaterial, samtalsévningar, film for kunskap och larande. Kunskaps- och informationsmaterial
for politik och ledning. Finns att hamta pa www.liv.se/psykiskohalsakunskap.

Bilaga 6: Spridningskonferensprogram och deltagarforteckning samt presentationer.

17 Budget och utfall av kostnader.
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