Bilaga 1

Gemensam rehabiliteringsprocess
i Stockholms stad

Stadens mal for arbetsmiljon &r att forena en
vil fungerande verksamhet med ett langsiktigt
hallbart arbetsliv. Det innebir att staden ska
forebygga arbetsskador samt fraimja hilsa och
sakerhet genom att skapa ett 6ppet arbetsklimat
som bidrar till att alla kan kénna delaktighet, en-
gagemang och trivsel.

Rehabilitering ar allas ansvar

Rehabilitering dr ett samlingsbegrepp for alla medi-
cinska, psykologiska, socialaoch arbetslivsinriktade
atgarder som ska hjdlpa den som ar sjuk eller skadad
att fa tillbaka sin arbetsférmaga och kunna atergé i
arbete. Det 4r méanga aktorer som dr involverade i en
rehabiliteringsprocess. Var och en har sitt ansvar for
ett lyckat resultat.

Arbetsgivaren

Arbetsgivarens ansvar for arbetsmiljo och rehabili-
tering regleras i olika lagar, kollektivavtal och fore-
skrifter som utges av Arbetsmiljoverket.

* AML, Arbetsmiljolagen (1977:1160)

* AFL, Lagen om allmén forsikring (1962:381)

* Sjuklonelagen (1991:1047)

* LAS, Lagen om anstillningsskydd (1982:80)

* AB 05, Allminna bestimmelser

» Foreskrift ”Arbetsanpassning och rehabilite-
ring” (AFS 1994:1)

» Foreskrift “Systematiskt arbetsmiljoarbete”
(AFS 2001:1).

For att uppfylla sitt ansvar vad géller rehabili-
tering och arbetsanpassning maste staden som
arbetsgivare ha en fastlagd process, med tydlig
struktur, som samtliga inblandade aktorer; che-
fen, arbetstagaren, facket, foretagshilsovarden
och Forsikringskassan ar vil fortrogna med.

Chefen

Chefen ansvarar for att:

» medarbetaren har en god arbetsmiljo som frim-
jar hélsa och forebygger sjukdom och arbets-
skador

* aktivt f6lja upp tidiga tecken pé ohélsa

* planera och genomfora anpassnings- och reha-
biliteringsatgirder sa linge medarbetaren har
kvar sin anstéllning och till dess en varaktig
16sning natts

+ efter samrdd med den forsidkrade ldmna upp-
lysningar till Forsdkringskassan som behovs
for att den forsékrades behov av rehabilitering
snarast ska kunna klarldggas

* si linge medarbetaren dr sjukskriven, halla re-
gelbunden kontakt och bjuda in medarbetaren
till arbetsplatsen

+ aktivt folja upp sjukfranvaro och anmaila ar-
betsskador.



Medarbetaren

Medarbetaren ansvarar for att:

medverka i arbetsmiljoarbetet och delta i ge-
nomforande av de atgirder som behdvs for att
astadkomma en god arbetsmiljo

véirna den egna hilsan

aktivt delta i planering och genomforande av
den egna rehabiliteringen

sa langt det ar majligt halla kontakt med arbets-
platsen under hela sjukskrivningsperioden
lamna de upplysningar som behovs for att klar-
lagga behovet av rehabilitering.

Forsakringskassan

ar en naturlig samarbetspartner i rehabilite-
ringsarbetet

samordnar de rehabiliteringsétgdrder som be-
hovs

utarbetar i samrdd med den anstillde och ar-
betsgivaren en rehabiliteringsplan.

Foretagshdlsovarden

ar en naturlig samarbetspartner i arbetsmiljoar-
betet

har en bred kompetens inom dmnesomraden
som, medicin, teknik, beteendevetenskap, ar-
betsorganisation och rehabiliteringsmetodik

arbetar med arbetsanpassnings- och rehabilite-
ringsverksamhet

kan gora en sammanstillning av medicinska
fakta.

Behandlande lakare

lamnar uppgifter om medicinska sakforhallan-
den till Forsakringskassan och vid behov till
foretagshdlsovéarden

gor en bedomning av medarbetarens arbetsfor-
maga.

Fackliga organisationer

ar en resurs for medarbetaren

medverkar i rehabiliteringsarbetet forutsatt att
medarbetaren sa onskar.

Personalfunktionen

ar ett stod at chefen och medarbetaren i rehabi-
literingsarbetet
medverkar vid lokal omplaceringsutredning.



Uppmarksamma signalerna

Det ar viktigt att chefen uppmarksammar signaler
pa ohélsa och problem i arbetsgruppen. Ju tidigare
ett problem uppmarksammas desto storre ar majlig-
heten att na ett positivt resultat. Om det finns anled-
ning att misstdnka att en medarbetare inte mar bra ar
det av stor vikt att tidigt soka orsaken och att ge stod.
Signalerna kan dven bottna i orsaker utanfor arbets-
platsen. Att tidigt soka orsaken till problem och sétta
in lampliga stodatgirder gor att man kan undvika att
hamna i en lang rehabiliteringsprocess.

Négra exempel pa tidiga signaler fran medarbe-
taren:

* svarigheter att passa tider

* drar sig undan, blir tyst och inatvind
* arbetsprestationen minskar

* irritation, aggressivitet, oro, rastloshet
 arbetar 6verambitidst, negligerar vark
* stor sjukfranvaro.

I stadens PA-system (LISA) finns all inrapporterad
franvaro. Det dr ofta nddvéndigt att se ett ar bakat
i tiden for att fi en uppfattning om det finns nagot
monster eller ndr en fordndring har borjat upptriada.

Chefen ansvarar
for fortlopande
dokumentation

Tidigt samtal

Tecken pa ohélsa kan bero pa manga olika orsaker;
sjukdom, sociala problem, otrivsel med arbetskam-
rater och chefer, att inte kdnna sig behdvd och efter-
fragad eller missbruksproblem. Genom ett samtal
med medarbetaren kan chefen utréna orsaken till
problemet och se vilka mojligheter som finns for att
ge stod eller vilka atgirder som behover vidtas.
Syftet med samtalet ar att sé tidigt som mojligt
forhindra att eventuella konflikter eller otrivsel leder
till sjukdom eller sjukskrivning. Genom att konkre-
tisera och formulera en handlingsplan 6kar mojlig-
heten att hittarétt atgérd och stod sé att medarbetaren
far den hjéalp som behdvs for att fungera pa jobbet.

Chefen ska:

* Forbereda samtalet noga.

* Ta tidigt kontakt med medarbetaren och for-
klara syftet med samtalet.

* Gora klart att samtalet sker for att utreda om
och i sa fall vilka atgarder som behdver vidtas.

* Dokumentera de eventuella atgirder som be-
hovs for den enskilde medarbetaren eller hela
arbetsgruppen. Dokumentationen ska innehalla
typ av atgérder, tidsplan, nar uppfoljningen ska
ske och vem som ansvarar for genomforandet.

Den chef som behover stod infor samtalet kan kon-
takta personalavdelningen eller foretagshalsovar-
den.

Tidiga signaler
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Rutiner vid sjukfranvaro

Sjukdag |

Pa varje arbetsplats ska det finnas skriftliga och vil
kénda rutiner for sjukanmélan. Medarbetaren ska
anmila sjukfranvaro direkt till sin chef eller till den
person som chefen angivit. Uppgift om vem med-
arbetaren ska kontakta for sjukanmélan ska finnas
med i den skriftliga rutinen.

Sjukdag 3

Senast den tredje sjukdagen tar chefen kontakt med
medarbetaren. Syftet med samtalet &r omsorg, per-
sonalplanering samt att utreda behov av eventuella
atgarder. Det ar inte ett kontrollerande samtal.

Sjukdag 8

Chefen bevakar att lakarintyg kommer in och vid
behov kontaktas personalavdelning och/eller fore-
tagshilsovard for bedomning av arbetsformagan.

Fran och med sjukdag 15

Chefen haller kontakt med medarbetaren och bjuder
in till arbetsplatsen, t.ex. till APT eller kaffestund.
Viktig information kan ocksa skickas hem till med-
arbetaren under sjukskrivningstiden. En avvigning
maste dock goras i varje enskilt fall beroende pa
sjukfranvaroorsak.

Om chefen utifran ldkarintyg och medarbetarens
uppgifterbedomer att medarbetaren kommeratt vara
fortsatt sjukskriven, ska chefen sa snart som majligt
och senast inom en ménad ta fram en plan for atgar-
der pa arbetsplatsen. Chefen kallar medarbetaren till
ett mote och forbereder medarbetaren infor motet
genom att skicka eller Gverldmna stadens blankett
"Plan for dtgdrder pd arbetsplatsen”.

Rutiner vid sjukfranvaro
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Vid arbetsskada

Har sjukdomen eller skadan uppkommit pa ar-
betsplatsen gor chefen i samrad med skyddsom-
budet en anmélan till Forsékringskassan pa blan-
kett Anmalan-arbetsskada-personskada som kan
hiamtas pa www.fk.se. Dessutom gor arbetsgiva-
ren 1 samrad med medarbetaren och skyddsom-
budet en anmalan till AFA Forsakring.

Sjuklon

Under de forsta 14 dagarna i varje sjukperiod
(sjukloneperioden) betalar arbetsgivaren sjuk-
16n. Den forsta dagen i sjukloneperioden ar en
karensdag och for denna betalas ingen ersitt-
ning.

For dag 2 till och med dag 14 i sjukloneperio-
den betalas sjuklon med 80 procent av 16nen. Se
6 kap § 281 AB 05 former detaljerad beskrivning.
Darefter ar det Forsakringskassan som bedomer
ratten till sjukpenning och som betalar ut den.
Om forsdkringskassan beslutar att dra in hela el-
ler del av sjukpenningen med hinvisning till att
arbetstagaren bedoms kunna utfora arbete som ar
”normalt forekommande pa arbetsmarknaden”
tar chefen kontakt med personalfunktionen for
radgivning om fortsatt handlaggning.

Forstadagsintyg

Av 6 kap 28 § 1 AB 05 framgér att arbetsgivaren
kan begira att medarbetaren ska ldamna ldkarin-

tyg fr.o.m. forsta sjukdagen, s.k. forstadagsintyg.
Anvandningen av forstadagsintyg ska i detta
sammanhang ses som en del av en rehabilite-
ringsprocess och nyttjas forst efter en bedomning
1 det enskilda fallet. Kan medarbetaren inte visa
lakarintyg som styrker nedsatt arbetsformaga
forsta sjukdagen har han/hon inte rétt till sjuklon
enligt lag eller avtal. For intygen géller bestdm-
melser om sekretess, enligt 7 kap § 11 sekretes-
slagen.

Beslut om forstadagsintyg ska ske i samarbete
med personalavdelning och foretagshilsovard.

Ofullstandiga lakarintyg

Om ett ldkarintyg inte innehaller tillrackliga
uppgifter for att bedoma om arbetsformagan ar
nedsatt pa grund av sjukdom behover inte ar-
betsgivaren acceptera ldkarintyget. Det 4r med-
arbetarens ansvar att genom lakarintyg styrka
nedséttning av arbetsformagan. I oklara fall bor
chefen kontakta personalfunktionen for radgiv-
ning om fortsatt handlaggning.

Om arbetsgivaren inte kan bedéma rétten till
sjuklon med hjdlp av lakarintyget far medarbe-
taren ta kontakt med sin lékare for att fa ldkar-
intyget kompletterat. Medarbetaren har rétt att
g4 till den ldkare som han eller hon sjélv véljer.
Arbetsgivaren kan dock enligt 6 kap § 28 AB 05
foreskriva att medarbetaren ocksa gar till en av
arbetsgivaren anvisad lékare. Arbetsgivaren sva-
rar for kostnaden av ett sidant intyg.



Rehabiliteringsprocessen

Ett val fungerande rehabiliteringsarbete kdnneteck-
nas av ett gott samarbete mellan medarbetare, chef,
forsakringskassa, foretagshélsovard eller annan be-
handlande ldkare och om medarbetaren sd 6nskar,
facklig foretrddare. Om medarbetaren avsager sig
stodet fran sin fackliga organisation ska chefen do-
kumentera detta.

Rehabiliteringsprocessen kan omfatta upp till tre
steg:

1. Atergang i ordinarie arbete

2. Atergéng till arbete med placering inom egen
forvaltning

3. Atergang till arbete med placering inom sta-
den.

Det forsta steget innebér att utreda om det finns be-
hov av rehabilitering. Om det finns rehabiliterings-
behov ska atgirder vidtas for att medarbetaren ska
kunna aterga till sitt ordinarie arbete, med eller utan
anpassningsatgirder, som t.ex. arbetstrining, ar-
betsprovning, anpassade arbetsuppgifter. Ar det inte
mojligt ska arbetsgivaren utreda om det finns moj-
lighet till omplacering till lediga jobb pa den egna
forvaltningen, med eller utan anpassningsatgérder.
Om det inte finns ndgra mojligheter till omplacering
inom den egna forvaltningen gors en motsvarande
utredning for en forvaltningsoverskridande ompla-
cering. Aven i detta fall ska arbetsgivaren tillimpa
anpassningsatgérder vid behov.

Rehabiliteringsprocessen ska prioriteras och bor
som regel vara avslutad inom atta till tolv manader.

Chefen ska informera medarbetaren om reha-
biliteringsprocessen. Hela processen och dess mal
presenteras for medarbetaren sa att hon eller han far
vetskap om arbetsgivarens policy i rehabiliterings-
fragor och vad hon eller han kan férvéinta sig.

Om medarbetaren, utan godtagbara skél, inte
medverkar i rehabiliteringen eller avbryter den i
fortid anses den vara avslutad. I dessa fall kontak-
tas personalfunktionen for radgivning om fortsatt
handlaggning.

Steg | Aterging i ordinarie arbete

Arbetsgivaren ska svara for de atgérder inom sin
verksamhet som behovs for en effektiv rehabilite-
ring. Chefen ska sé snart det ar mojligt, helst inom
en manad, ta fram en plan for atgarder pa arbetsplat-
sen.

Mest angeldget i planen ar att komma fram till de
verkliga orsakerna till problemet och hitta 16sningar
som kan fungera pa sikt. Planen for atgirder pa ar-
betsplatsen tas fram genom ett samtal mellan chefen
och medarbetaren. Chefen ska informera medarbe-
taren att dven en facklig representant kan vara med
vid samtalet. Vid behov kan dven personalfunktio-
nen och foretagshélsovarden medverka. Chefen ar
sammankallande, gor dagordning, leder motet och
dokumenterar. Om medarbetaren avbojer sig stodet
fran sin fackliga organisation ska chefen dokumen-
tera detta.

* Plan for atgérder pa arbetsplatsen ska innehalla
uppgifter om den anstélldes forméga att utfora
sina arbetsuppgifter och en prognos for ater-
gang i arbete.

* Planen ska genomforas i samrad med medarbe-
taren.

* Planen ska innehalla forslag pa atgirder for
atergang i arbete.

» Finns dokumentation fran tidigare samtal ar det
ett viktigt underlag.

* Medarbetaren ska beskriva hur hon/han ser pa
sina mdjligheter att ater komma i arbetet.

* Anvind stadens blankett Plan for atgirder pa
arbetsplatsen och diskutera fragorna punkt for
punkt. Samtal kan ske vid upprepade tillféllen.

For att Forsdkringskassan tillsammans med medar-
betaren ska kunna klarldgga dennes behov av reha-
bilitering ska chefen 1damna de upplysningar som be-
hovs till Forsakringskassan. Chefen ska medverka
till att klarldgga behovet av rehabilitering genom att
undersdka mojligheterna till att bereda medarbeta-
ren andra arbetsuppgifter.

Chefen ansvarar
for fortlopande
dokumentation.




Rehabiliteringsatgarder ska i forsta hand syfta till
atergang till ordinarie arbete pa den egna arbetsplat-
sen. Atgirderna infor atergingen ska dokumenteras
och tidsbestdimmas. Om det r svart att uttala sig om
ndr atergang i arbete kan ske haller chefen och med-
arbetaren kontinuerligt kontakt for planering. Che-
fen ansvarar for att de arbetslivsinriktade atgarderna
genomfors.

Exempel pa atgiarder dr anpassning av arbetsti-
der, arbetsuppgifter, arbetsbelastning och tekniska
hjélpmedel. Arbetsgivaren dr dock inte skyldig att
utvidga sin verksambhet, skapa eller konstruera nya
arbeten, inte heller ska arbetsanpassning leda till en
konkret 6kad risk for skada for andra medarbetare.
Medarbetaren &r skyldig att medverka i sin rehabi-
litering.

UTREDNING AV ARBETSFORMAGA

Arbetsgivaren ska utifran det medicinska underla-
get och medarbetarens kvalifikationer utreda vilka
arbetsuppgifter medarbetaren kan utféra. En be-
domning av funktions- och arbetsformagan gors
lampligen genom att analysera det medicinska un-
derlaget och samtliga arbetsuppgifter som ingéar i
medarbetarens anstillning, bade stora och sma, och
lista” dessa.

Utredningen ska ge svar pA om medarbetaren kan
utfora en viss arbetsuppgift, helt, delvis eller inte
alls. Om medarbetaren inte kan utfora eller bara del-
vis kan utfora uppgiften, bor det framgé varfor och
pa vilket satt medarbetaren ar forhindrad. Mgjlighe-
ten till anpassningsatgirder ska utredas och doku-
menteras.

Vid behov kan foretagshilsovarden eller annan
aktor vara behjilplig med arbetsformageutredning-
en.

REHABMOTE
Chefen har huvudansvaret for att medarbetarens
behov av rehabilitering klarldggs. Framst sker det
genom att chefen efter samrad med medarbetaren
lamnar Forsakringskassan de uppgifter som behovs
for att behovet av rehabilitering snarast ska kunna
klarldggas. Det kan dven bli aktuellt att utreda vilka
atgirder som ar mdjliga att vidta pa arbetsplatsen
for att medarbetaren ska kunna aterga i arbete. Detta
gors vid ett rehabméte eller avstimningsmote.
Parehabmétet kan férutom chef och medarbetare
dven personalfunktion, foretagshilsovard och fack-
lig representant delta. Medarbetaren kan avsiga sig
sitt fackliga stod. Detta ska i sé fall anges i doku-
mentationen.

tid?

Steg | Utredning om mojligheten att komma ater i ordinarie arbete
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Planen for atergang till ordinarie arbete ska inne-
halla:

* de atgirder som ska vidtas
* vem som ska gora vad
* ndr det ska goras.

Chefen ansvarar
for fortlopande
dokumentation.

AVSTAMNINGSMOTE

Forsakringskassan ska utifran sitt samordningsan-
svar s snart som mojligt kalla till ett avstdmnings-
mote. Tidpunkten bestdms utifran den enskildes
behov. Fore avstimningsmotet tar Forsdkringskas-
san kontakt med medarbetaren for att bland annat
fa samtycke till att limna ut information till Gvriga
som deltar i métet.

Syftet med avstimningsmétet dr att klarldgga i
vad man medarbetarens arbetsformaga ar nedsatt
och om nagra étgérder behdvs for att hon eller han
ska kunna aterga i arbete. Till avstimningsmotet
kan, forutom chefen och medarbetaren, personal-
funktion, foretagshilsovard och facklig represen-
tant kallas. Malet med avstimningsmdtet dr att ta
fram en plan for atergang i arbete.

Om inte Forsakringskassan har kallat till avstdm-
ningsmote ska chefen ta kontakt med Forsikrings-
kassan och meddela att ett sidant behov finns. Det &r
viktigt att Forsikringskassan dr med i den fortsatta
planeringen for atergéng i arbete.

Forsiakringskassan leder och dokumenterar av-
stimningsmotet.

Planen for atergang till ordinarie arbete ska inne-
hélla:

* de atgarder som ska vidtas
* vem som ska gora vad

* nar det ska goras.

Exempel pa atgdrder som kan vidtas for att under-
latta atergéng till ordinarie arbete:

 anskaffande av tekniska hjdlpmedel och sér-
skilda arbetsredskap

* uppmuntra, ge stod till fysisk aktivitet

 fordndringar i den fysiska arbetsmiljon

» fordndring i arbetsfordelningen och av arbets-
uppgifterna

* anpassning av arbetstider

* ersittning av merkostnader for resor till och
frén arbetet

 sarskilda informationsinsatser, t.ex. for att stéir-
ka det psykosociala klimatet

* sjukgymnastik

* stresshantering

* stdd vid beroendeproblematik

* stodsamtal

* arbetstraning

* utbildning

Hur kostnaderna ska fordelas, beslutas 1 samrad med
Forsakringskassan och arbetsgivaren.

Chefen ansvarar
for fortlopande
dokumentation.

OM MEDICINSK REHABILITERING INTE AR FARDIG

Vid allvarliga eller svarare sjukdomar kan medi-
cinsk behandling vara avgorande for sjukdomsfor-
loppet. I sédana fall kan inte den arbetslivsinriktade
rehabiliteringen pabodrjas forrdn den medicinska
behandlingen ar klar. Arbetsgivaren har trots detta
en rehabiliteringsskyldighet. For att planera en ater-
gang i arbete haller chefen sig informerad om hur
medarbetarens behandling fortskrider genom fort-
l6pande kontakt med medarbetaren.

ATER | ARBETE

Chefen ansvarar for att kontinuerligt féra en dialog
med medarbetaren om hur atergangen ska ske och
vilken information som far ldmnas ut till arbets-
gruppen. Chefen informerar ocksa arbetsgruppen
om att medarbetaren dr pa vég tillbaka. Information
ska ges med respekt for medarbetarens privatliv och
integritet.

FORMELLT AVSLUT AV REHABILITERINGEN

Nar atgirderna enligt rehabiliteringsplanen ar ge-
nomforda och medarbetaren ater ar i arbete avslutar
chefen rehabiliteringen formellt. Avslutet ska goras
skriftligt och innehalla f6ljande uppgifter:

* personuppgifter
* befattning



« arbetsplats

* utforda rehabiliteringsatgarder

* resultat av atgarder

 vid vilket datum rehabiliteringen avslutades.

Dokumentet undertecknas av chefen, medarbetaren
och i forekommande fall facklig representant.

Om atergang i det ordinarie arbetet pa den egna
arbetsplatsen inte dr mdjlig ska detta motiveras och
dokumenteras av chefen.

Steg 2 Ater i annat arbete
pa egen forvaltning

Om medarbetaren inte kan ga tillbaka till sitt ordi-
narie arbete, gors en inventering av andra tinkbara
arbeten inom forvaltningen. Erbjudandet ska vara
skdligt, rimligt och realiserbart bade for medarbe-
taren och organisationen. Ett viktigt underlag &r den
arbetsformagebeddmning som gjordes i steg 2 Ater
i ordinarie arbete.

I kartldggningen matchas arbetstagarens arbets-
formaga och kvalifikationer med lediga tjanster.
Det kan dven rora sig om tjanster som ligger utan-
for medarbetarens nuvarande anstillningsavtal.
Utifran kartlaggningen utformas en handlingsplan
som visar vilka insatser som ska vidtas. Detkan t.ex.

handla om arbetsprévning, arbetstraning och kom-
petensutveckling. Forsakringskassan kan bevilja
rehabiliteringsersattning under hogst ett ar vid vissa
former av yrkesutbildning.

Kostnadsfordelningen ska beslutas i samrad med
Forsakringskassan och arbetsgivaren.

Chefen pa ordinarie arbetsplats dr rehabiliterings-
ansvarig dven om arbetsprovningen eller arbetstri-
ningen sker pa en annan arbetsplats. Arbetsmiljoan-
svaretligger dock hos chefen pa arbetstraningsstéllet
som ska svara for introduktion. Uppfoljning av ar-
betstraningen dr dock ordinarie chef ansvarig for.

OMPLACERING

* Chefen ansvarar for att mojligheten till om-
placering inom den egna forvaltningen under-
soks.

» Stdd i detta arbete ges av personalfunktionen.

* Den fackliga organisationen informeras.

* Omplaceringsutredningen dokumenteras. Dér
ska dven framga vilka lediga tjdnster som fanns
vid omplaceringstillfallet.

Om atergang inte 4r mojligt till annat arbete pa for-
valtningen tar chefen/forvaltningen kontakt med
arbetsrittslig expert pa personalstrategiska avdel-
ningen for beslut om fortsatt handlédggning.

STARTPUNKT
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Atergang REHABMOTE/ ATERGANG TILL AN-
inte majlig AVSTAMNINGS- NAT ARBETE PA EGEN
till ordina- MOTE FORVALTNING

rie arbete

Vilka atgirder beho-
ver vidtas?

Vem ska gora vad?
Under hur lang tid?

Kartlaggning av
kvalifikationer

ProGNOS
Skaligt, rimligt
och realiserbart
erbjudande fér
medarbetare och
arbetsgivare
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OMPLACERINGS-
UTREDNING

ATERGANG INTE
MOJLIG TILL ANNAT
ARBETE PA EGEN
FORVALTNING

. AvsLut
_~ OMPLACERINGS- _~. ATERGANG | ANNAT .
UTREDNING ARBETE PA DEN Ater i
EGNA FORVALT- arbete pa
NINGEN egen for-
Avsluta rehabili- valtning

teringen formellt

-




Steg 3 Ater i arbete i staden

Forvaltningsoverskridande omplacering genom
omstéllningskansliet

Den egna forvaltningen har ett langtgdende och
absolut forstahandsansvar for en ny placering. Forst
nir samtliga mojligheter till en ny placering pa den
egna forvaltningen uttomts ska ett forvaltningsover-
skridande omplaceringsforfarande kunna inledas.

Nérdenegna forvaltningen haruttoémtsinamojlig-
heter att erbjuda en ny placering kontaktas omstall-
ningskansliet for hjdlp med en forvaltningsoéverskri-
dande omplacering i staden. Omstillningskansliet
tar del av omplaceringsutredningen och vrig rele-
vant utredning i personaldrendet for bedomning av
fortsatt tillvigagéngssitt. Ett omplaceringsforfa-
rande kan inledas forst efter att omstallningskansliet
forordat en sadan fortsatt hantering av personala-
rendet. Omstéllningskansliet tar kontakt med med-
arbetaren for att eftersdka en ny anstéllning. Den
tidsperiod som omstillningskansliet eftersoker ett
nytt arbete i staden pagar i fyra veckor. Personaldi-
rektoren beslutar om en forvaltningsoverskridande
omplacering efter foredragning av drendet.

Om en ny anstillning i staden inte 4r mojlig pa
grund av att medarbetaren t.ex. saknar tillrdckliga
kvalifikationer for en tjanst eller att medarbetaren
tackat nej till ett skdligt erbjudande, ska forvaltning-
en ta stéllning till en uppsagning av personliga skal.

Sjukdom och dérav foljande nedsatt prestations-
formaga utgor enligt huvudregeln i LAS inte saklig
grund for uppsdgning annat dn i undantagsfall. Ett
sadant undantag kan foreligga om medarbetarens
nedsittning av arbetsformagan ar stadigvarande och
dessutom sa visentlig att medarbetaren inte langre
kan utfora nagot arbete av betydelse for staden. For
att kunna ga till uppségning fodras att mojligheterna
till rehabilitering, arbetsanpassning och omplace-
ring 4r uttdmda. Aven medarbetarens egen medver-
kan 1 rehabiliteringen har betydelse. Om medarbe-
taren utan giltigt skl vigrar att delta i rehabilitering
anses arbetsgivaren ha fullgjort sitt rehabiliterings-
ansvar och medarbetaren kan dé inte kréva att {2 be-
halla sin anstillning. Detta under forutsittning att
den foreslagna rehabiliteringsatgarden kan antas
bidra till att medarbetaren kan aterga i arbete och att
atgdrden dr av sddant slag att medarbetaren skéligen
bor acceptera den.

Steg 3 Forvaltningsoverskridande omplacering
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