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4. Kravspecifikation: krav pa tjanster

4.1 Inledning
Anbudsgivaren ska tillhandahalla samtliga nedan efterfragade tjanster som beskrivs i detta
kapitel.

Anbudsgivaren ska uppfylla kraven fér samtliga tjanster samt dvrigt stallda krav for varje
offererad ort.

Inledning av tjansterna ar:

*+ Proaktiva tjanster som syftar till:
- att framja god fysisk- och organisatorisk- och socialarbetsmiljo,
- att férebygga ohalsa i arbetslivet.

* Reaktiva tjdnster som syftar till:
- att stddja chefen/individen med efterhjalpande insatser;
- att stddja chefen/individen med rehabiliterande insatser sa att individen kommer ater
till arbete genom anpassning och rehabilitering.

Tjansterna riktas till féljande malgrupper:

+ Individ: Tjanster som ar riktade till en individ inom organisationen. Individen kan finnas
pa olika nivaer i organisationen och kan vara saval medarbetare som chef.

» Grupp: Tjanster som ar riktade till en definierad grupp av individer. Gruppen kan besta
av saval medarbetare som chefer och kan finnas pa olika nivaer i organisationen.

+ Organisation: Tjanster som kan anvandas strategiskt pa organisationsniva.

Remittering:

Remisshantering ska ske dar det ar befogat, i dessa fall gor anbudsgivaren en bestallning
av en tjanst eller begaran om dvertagande av vardansvar fér en patient. Remissen ska
redogdra for symtom och sjukdomshistoria och ska vara av sddan kvalitet att mottagande
vardgivare kan bedéma det medicinska behovet. Anbudsgivaren ska folja remisshantering
krav enligt regelverket i Halso- och sjukvardslagen, patientlagen, patientsakerhetslagen och
Socialstyrelsens forordningar (SOSFS 2004:11 och SOSFS 2011:09).

4.2 Proaktiva tjanster
4.2.1 Halsoframjande tjanster

4.2.1.1 Halsoprofil inklusive konditionstest (individ och grupp)

Syfte: Att skapa en medvetenhet hos individen om sambandet mellan livsstil,
halsoupplevelser och halsodata samt ge insikt om den egna méjligheten att paverka halsan
och arbetsférmagan. Att skapa en bas for strategiskt halso- och friskvardsarbete for
organisationen.

Malgrupp: Individ och grupp

Kundnytta: Framja god halsa
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Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Frageformular om kost, alkohol, droger, tobak, fysisk aktivitet, aterhamtning, stress,
sdmn och upplevelse av egen halsa;

» Blodtryck, langd, vikt, midjematt och konditionstest;

» Personligt framjande samtal med aterkoppling av resultat pa individniva och dialog om
individuell handlingsplan;

« Aterkoppling av resultat p& gruppnivéd med méjlighet att visa resultat pa nivaer som
avdelning, yrke, kon och alder. Rapporten ska kunna vara ett underlag foér
arbetsgivarens strategiska halsoarbete och darmed aven innehalla en handlingsplan
med forslag pa aktiviteter;

» Uppfdljning av handlingsplan for individ och grupp inom tre (3) manader.

Kompetens: Tjansten ska utféras av halsopedagog, féretagsskoterska och eller
fysioterapeut.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.1.2 Halsoframjande radgivning/coachning (individ)
Syfte: Att motivera till en halsosam livsstil.

Malgrupp: Individ

Kundnytta: Framja god héalsa

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Motiverande samtal om kost, fysisk aktivitet, aterhamtning, alkohol, droger, tobak,
stress och somn;
» Handlingsplan med aktiviteter fér en god livsstil.

Kompetens: Tjansten ska utféras av halsopedagog, foretagsskoterska och/eller
fysioterapeut.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.1.3 Halsoframjande radgivning (organisation)
Syfte: Att stddja i det strategiska halsoarbetet.
Malgrupp: Organisation

Kundnytta: Frdmja god halsa

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.
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Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

* Nulagesbeskrivning vid behov;

» Malformulering vid behov;

» Metoder och aktiviteter for att bidra till en halsosam arbetsplats;

« Aterrapportering och uppféljning enligt verenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av halsopedagog och/eller organisationskonsult.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2 Forebyggande tjanster

4.2.2.1 Forebyggande besok (individ)

Syfte: Ge individen mojlighet att besdka foretagshalsan for utredning av arbetsrelaterade
och/eller arbetspaverkande besvar.

Malgrupp: Individ

Kundnytta: Forebygga ohalsa genom att ge mgjlighet till besok for att undvika
sjukskrivning.

Forutsattningar: Tjansten ska utféras pa foretagshalsans mottagning.
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

* Individuella besdk
* Avstamning och uppfdljning enligt 6verenskommelse med avropsberattigad

Kompetens: Tjansten ska utféras av foretagslakare, foretagsskoterska, beteendevetare,
psykolog, fysioterapeut eller halsopedagog.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.2 Forebyggande samtalsstod (individ)

Syfte: Ge stdd till individen i situationer som paverkar arbetsférmagan.

Malgrupp: Individ

Kundnytta: Férebygga ohalsa och minska risken for sjukfranvaro.
Forutsattningar: Tjansten ska utféras pa foretagshalsans mottagning eller digitalt.
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

* Avstadmning med chef eller HR kring problembild och vad chef/HR 6nskar se for effekt
av stodet;

» Stod i form av samtal;

» Avstamning och uppféljning enligt 6verenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av beteendevetare eller psykolog.
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Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.3 Chefsstod (individ och grupp)
Syfte: Ge stdd och handledning till chefer i deras arbetsmiljo- och halsoarbete.

Malgrupp: Individ och grupp
Kundnytta: Férebygga ohalsa och skapa halsosamma arbetsplatser.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgoér i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Specifik kompetens att vagleda utifran ett chefsperspektivinom omradena arbetsmiljo,
halsa och rehabilitering;
* Avstamning och uppfdljning enligt 6verenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utforas av psykolog, beteendevetare, organisationskonsult,
foretagsskoterska, foretagslakare, rehabkoordinator/ rehabsamordnare, halsopedagog
och/eller arbetsmiljéingenjor.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.4 Systematiskt arbetsmiljoarbete (SAM)

Syfte: Att stddja arbetet med att undersdka, genomféra och félja upp verksamheten sa att
ohalsa och olycksfall i arbetet forebyggs och en tillfredsstallande arbetsmiljo uppnas enligt
arbetsmiljdlagen (1977:1160) och Arbetsmiljéverkets forfattningssamlingar Systematiskt
arbetsmiljdarbete (AFS 2001:1) daribland Organisatorisk och social arbetsmiljé (AFS
2015:4).

Malgrupp: Organisation
Kundnytta: Férebygga ohalsa pa arbetsplatsen och for att skapa en god arbetsmiljé

Forutsattningar: Det systematiska arbetsmiljdarbetet ska félja arbetsmiljélagen
(1977:1160) och de foreskrifter som galler och har betydelse for verksamheten

Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska utféras pa
féretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

* Radgivning och stdd inom det systematiska arbetsmiljoarbetet, t.ex. med
arbetsmiljopolicy, klimakteriepolicy, rutiner, handlingsplaner och aktiviteter;
Undersokning av organisatorisk och social arbetsmiljé vid behov;
Undersokning av fysisk arbetsmiljé vid behov;

Riskanalys av arbetsmiljon;

Skriftlig rapport med atgardsférslag;

» Uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utforas av ergonom, arbetsmiljoingenjor eller
organisationskonsult.
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Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.5 Ergonomisk genomgang av arbetsplats (individ)

Syfte: Forebygga risk for fysisk ohalsa, olycksfall och arbetsskador genom att bidra till en
val fungerande arbetsplats utifran individens behov och férutsattningar.

Malgrupp: Individ

Kundnytta: Minskad risk for ohalsa, olycksfall och arbetsskador.

Forutsattningar: Tjansten ska utféras i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Besok av ergonom pa arbetsplatsen;

* Individuell bedémning avseende arbetsteknik, arbetsstallning, utrustning, belysning,
arbete vid bildskdrm samt arbetsanpassade hjalpmedel etc;

* Radgivning till individen;

 Skriftlig rekommendation om atgarder till chefen och/eller vid behov aven kopia till
individen;

+ Eventuell uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av ergonom.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.6 Ergonomisk genomgang av arbetsplatser (grupp)

Syfte: Forebygga risk for fysisk och psykisk ohalsa, olycksfall och arbetsskador och att
bidra till en val fungerande arbetsplats utifran gruppens behov och férutsattningar.

Malgrupp: Grupp

Kundnytta: Minskad risk for ohalsa, olycksfall och arbetsskador.
Forutsattningar: Tjansten ska utforas i avropsberattigads lokaler.
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Besok av ergonom pa arbetsplatsen;

« Stdd i arbetet med att ta fram uppdragsbeskrivning;

* Undersokning av arbetsteknik, arbetsstallningar, utrustning, belysning, arbete vid
bildskdrm, arbetsanpassade hjalpmedel samt arbetsorganisation;

* Riskbedémning av belastningsergonomin baserad pa arbetsmiljéns utformning (enl.
t.ex. Arbetsmiljoverkets checklista);

+ Skriftliga rekommendationer om atgarder;

+ Eventuellt stdd vid genomférande av atgarder;

+ Eventuell uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av ergonom.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja
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4.2.2.7 Ergonomisk genomgang (organisation)

Syfte: Kartlagga risker baserade pa fysiska och ergonomiska brister i arbetsmiljons
utformning pa organisationsniva.

Malgrupp: Organisation.

Kundnytta: Beakta belastningsergonomin baserad pa arbetsmiljons utformning i syfte att
minska risken fér arbetsskador pa arbetsplatsen.

Forutsattningar: Tjansten ska huvudsakligen utféras i avropsberéattigads lokaler om inget
annat éverenskommes.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Stod i arbete med att ta fram uppdragsbeskrivningar;

» Undersdkning av arbetsteknik, arbetsstallningar, utrustning, hjalpmedel samt
arbetsorganisation;

« Skriftlig rapport med atgardsforslag till avropsberattigad;

» Stéd vid genomférande av atgarder;

» Uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utforas av ergonom.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.8 Halsoundersokning

Syfte: Att undersdka det allmanna halsotillstandet, identifiera riskfaktorer och darmed
forebygga framtida ohalsa samt motivera till att ta ansvar for sin egen halsa genom
livsstilspaverkan.

Att ge chefen ett underlag for det systematiska arbetsmiljdarbetet pa gruppniva. Att
genomfdra en kartlaggning med forslag pa efterféljande insatser for att forbattra
levnadsvanor och férutsattningar for goda levnadsvanor inom organisation och arbetsmiljo.

Malgrupp: Individ och grupp.

Kundnytta: Férebygga ohalsa och fa ett strategiskt underlag fér att arbeta férebyggande
med halsa och arbetsmiljo.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.
Halsoundersdkningen maste ha en koppling till yrket och till arbetsplatsen och aterkopplas i
en rapport.

Tjanstens innehall: Halsoundersodkningen ska innehalla:

» Frageformular utifran halsa och arbetsmiljo;

* Livsstilsprover, kolesterolvarde, glukos (blodsocker) samt Hb (blodvarde) och
blodtryck;

« Aterkoppling till individ med rekommendationer om atgéarder;

« Aterkoppling av resultat p& gruppnivéd med méjlighet att visa resultat pa nivaer som
avdelning, yrke, kon och alder. Rapporten ska kunna vara ett underlag for
arbetsgivarens strategiska forebyggande halso- och arbetsmiljdarbete och darmed
aven innehalla en handlingsplan med forslag pa efterfoljande aktiviteter.
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Kammarkollegiet vill betona att innehallet i halsoundersokningen ar faststallt. Efterfragas
annat innehall finns méjlighet att nyttja tjansten valfri halsoundersdkning.

Kompetens: Tjansten ska utféras av foretagsskoterska.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.9 Valfri halsoundersokning

Syfte: Att undersdka det allmanna halsotillstandet, identifiera riskfaktorer och darmed
forebygga framtida ohalsa samt motivera till att ta ansvar for sin egen halsa genom
livsstilspaverkan.

Tjansten kan anvandas vid behov t.ex. i samband med utlandstjanstgoring.

Malgrupp: Individ och grupp.

Kundnytta: Férebygga ohalsa och fa ett strategiskt underlag for att arbeta férebyggande
med halsa och arbetsmiljo.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads
lokaler. Halsoundersdkningen maste ha en koppling till yrket och till arbetsplatsen.

Tjanstens innehall: Denna halsoundersékning mojliggor for avropsberattigad att sjalv,
utifran aktuellt behov, valja vad som ska inga i den aktuella undersoékningen.
Avropsberattigad kommer darfor att specificera vad halsoundersékningen ska innehalla.

Kompetens: Tjansten ska utforas av féretagsskoterska och vid behov av féretagslakare,
halsopedagog och/eller fysioterapeut.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.10 Ovriga hilsoundersokningar, likarintyg och tjinstbarhetsintyg

Syfte: Att kunna tillhandahalla dvriga halsoundersdkningar, lakarintyg och
tjanstbarhetsintyg utifran bl.a.:

+ Halsoundersokning Buller enligt AFS 2005:16

+ Lakarintyg for sjofolk enligt TSFS 2011:117

» Lakarintyg for korkort enligt TSFS 2010:125

» Halsoundersokning och halsotillstand for personal med sakerhetskritiska
arbetsuppgifter inom jarnvagen enligt TSFS 2019:112

» Lakarintyg for arbete med forsoksdjur AFS 1990:11

» Lagstadgad undersokning och Tjanstbarhetsintyg joniserande stralning SSMFS 2018:1

Malgrupp: Individ

Kundnytta: Uppfylla kraven kopplat till viss typ av arbete.
Forutsattningar: Tjansten ska utféras pa foretagshalsans mottagning.
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Utfardande av lakarintyg eller tjanstbarhetsbeddomning beroende pa tjanst
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« Aterkoppling till arbetsgivare och arbetstagare enligt regelverk.

Ett Iakarintyg som ordnas med eller erbjuds ska inte medféra nagra kostnader for
arbetstagaren.

Kompetens: Tjansten ska utforas av féretagslakare och/eller féretagsskoterska med
sarskild behorighet och enligt krav i gallande regelverk.

Observera att eftersom avropsberattigade bedéms efterfraga olika halsoundersékningar,
lakarintyg, tjanstbarhetsintyg utifran sin verksamhet behdéver anbudsgivaren inte
tillhandahalla tjansten i samband med att anbud Iamnas. Tjansten ska i stallet
tillhandahallas forst i samband med att den efterfragas av avropsberattigad vid eventuellt
avrop eller under kontraktets giltighetstid. Avropsberattigad ska ge anbudsgivaren en skalig
tid for att tillhandahalla tjansten. Avropsberattigad definierar vid avrop sitt behov av
tjansten. Skalig tid ska dock inte 6verstiga de tidsramar som regleras av lag, férordning och
forfattning rérande medicinsk kontroll och tjanstbarhetsbedémning.

Anbudsgivaren ska aven tillhandahalla separat statistik for dessa tjanster.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.11 Medicinska kontroller i arbetslivet

Syfte: Att minska risken for ohalsa relaterad till arbetslivet genom medicinska kontroller
som visar om arbetstagarnas halsotillstand medger en viss typ av arbete, ger mdjlighet att
tidigt upptacka tecken pa ohalsa som beror pa exponering, och ger underlag for atgarder pa
arbetsplatsen.

Att stodja arbetsgivarens skyldighet att folja Arbetsmiljoverkets gallande foreskrifter vilka
bl.a. innebar att ordna med eller erbjuda medicinska kontroller i arbetslivet (AFS 2019:3).

Arbetsgivaren ska anordna medicinska kontroller vid:

* vibrationer

* handintensivt arbete

* nattarbete

+ allergiframkallande kemiska produkter som innehaller: - epoxiplastkomponenter -
formaldehydhartser - metakrylater - akrylater - diisocyanater - organiska
syraanhydrider - etyl-2-cyanoakrylat - metyl-2-cyanoakrylat - isocyanater som bildas
vid uppvarmning

damm som kan framkalla fibros:

asbest

vissa syntetiska oorganiska fibrer

kvarts

bly

* kadmium

» kvicksilver

+ stor fysisk anstrangning:

+ klattring med stor nivaskillnad
* rokdykning eller kemdykning
» dykeriarbete.

For arbete med kemiska produkter, arbete med fibrosframkallande damm, arbete med vissa
metaller, fysiskt anstrangande arbete ska de medicinska kontrollerna resultera i
tjanstbarhetsbedémning.
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Arbetsgivaren ska aven oavsett riskbeddmning erbjuda arbetstagare medicinsk kontroll vid
arbete som innebar exponering for vibrationer samt nattarbete.

En medicinsk kontroll som ordnas med eller erbjuds ska inte medféra nagra kostnader for
arbetstagaren.

Malgrupp: Individ.

Kundnytta: Uppfylla kraven i Medicinska kontroller i arbetslivet (AFS 2019:3).
Forutsattningar: Tjansten ska utféras pa foretagshalsans mottagning.
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Samtliga kontroller (inkl. arbets-EKG) enligt AFS 2019:3 och/eller andra forordningar

« Utfardande av tjanstbarhetsintyg om sa kravs

- Aterkoppling till arbetsgivare och arbetstagare enligt Arbetsmiljoverkets "Vagledning for
den som utfér medicinska kontroller” Reviderad 2021-12-20.

Kompetens: Tjansten ska utféras av foretagslakare och/eller foretagsskoterska med
sarskild behorighet och enligt krav i géllande regelverk.

Observera att eftersom avropsberattigade bedéms efterfraga olika medicinska kontroller
(AFS 2019:3) utifran sin verksamhet behdver anbudsgivaren inte tillhandahalla tjansten i
samband med att anbud lamnas. Tjansten ska i stallet tillhandahallas forst i samband med
att den efterfragas av avropsberattigad vid eventuellt avrop eller under kontraktets
giltighetstid. Avropsberattigad ska ge anbudsgivaren en skalig tid for att tillhandahalla
tjansten. Avropsberattigad definierar vid avrop sitt behov av tjansten. Skalig tid ska dock
inte Overstiga de tidsramar som regleras av lag, férordning och férfattning rérande
medicinsk kontroll och tjanstbarhetsbedémning.

Anbudsgivaren ska aven tillhandahalla separat statistik for dessa tjanster.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.2.2.12 Vaccination vid smittexponering i tjansten

Syfte: Att forebygga att arbetstagaren utsatts for ohalsa dar det finns risk i deras
arbetsmiljo att de utsatts for smitta eller kan smitta andra.

Malgrupp: Individ.
Kundnytta: Minska sjukfranvaron och smittspridning.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Vid vaccination i avropsberattigads lokaler ska lakarkompetens och utrustning fér akut
omhandertagande finnas att tillga.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda

» Beddmning
» Vaccination
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- TBE

* HepatitA+B
¢ Influensa

* Polio

» Difteri

+ Uppfoljning
» Dokumentation
» Vaccinationsjournal fér varje anstalld.

Kompetens: Tjansten ska utforas i enlighet med Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna
rad (SOSFS), 2000:1 och 1999:26.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.3 Reaktiva tjanster

4.3.1 Konflikthantering (individ och grupp)

Syfte: Ge stdd till individ/grupp i situationer orsakade av konflikt som paverkar
arbetsférmagan.

Malgrupp: Individ och grupp.
Kundnytta: Férebygga ohalsa och minska risken for sjukfranvaro.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

+ Definition av problembild med en tydlig uppdragsbeskrivning;
+ Stdd till individen/gruppen i samrad med avropsberattigad;
» Avstamning och uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av psykolog eller beteendevetare.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.3.2 Krisstod (individ och grupp)

Syfte: Ge stdd till individ/grupp i situationer orsakade av exempelvis kris, hot och/eller vald i
nara relationer eller i situationer som paverkar arbetsférmagan, under arbetstid 8-17 (inte
att forvaxla med akut krisstéd dygnet runt).

Malgrupp: Individ och grupp,

Kundnytta: Tjansten Krisstdd ska utforas utifran Arbetsmiljoverkets foreskrifter Vald och
hot i arbetsmiljon AFS 1993:2 och Fdrsta Hjalpen och Krisstdd AFS 1997:7.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

Sida 11/20



+ stdd till chef per telefon, vardagar 8.00-17.00, for att kunna hantera krisen;
» krisstéd genom avlastningssamtal, vardagar 8.00-17.00;

+ krisstdd ska kunna ges pa plats;

+ avlastningssamtal ska erbjudas senast 48 timmar fran forsta kontakt;

» avstamning och uppféljning enligt 6verenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utforas av psykolog, beteendevetare eller krisspecialist.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.3.3 Stresshantering (individ)

Syfte: Ge stdd till individ vid arbetsrelaterad stress.

Malgrupp: Individ.

Kundnytta: Férebygga ohalsa och minska risken for sjukfranvaro.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

+ Avstamning med chef kring problembild och vad chef 6nskar se for effekt av stodet;
» Stresshantering;
+ Avstamning och uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av psykolog eller beteendevetare.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.3.4 Krankande sarbehandling (individ och grupp)
Syfte: Stodja chefer i att vidta atgarder for att motverka férhallanden i arbetsmiljon som kan
ge upphov till krdnkande sarbehandling.

Tjansten ska utféras med utgangspunkt i Arbetsmiljéverkets foreskrifter om organisatorisk
och social arbetsmiljé (AFS 2015:4).

Malgrupp: Individ och grupp.

Kundnytta: Férebygga ohalsa genom att hantera mobbning och krankningar sant uppfylla
krav i lagstiftning.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

» Klargérande/tydliggérande samtal kring krankande sarbehandling;
» Stodd och rad vid misstanke om krankande sarbehandling;

+ Kvalificerad utredning om krankande sarbehandling har skett;

+ Stdd vid genomférande av atgarder inom ramen for en utredning;
« Stodsamtal;
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» Stod till chefer och ledningsgrupper;
» Uppfdljning i samrad med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av kompetenser med stor erfarenhet av utredningar av
krankande sarbehandling och nyttjar evidensbaserade metoder dock minst av psykolog
eller beteendevetare. Den som genomfér en utredning bér ha tillracklig kompetens,
mojlighet att agera opartiskt och ha de berdrdas fortroende.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

Beskriv tjansten "Krankande sarbehandling (individ och grupp)”.

Tank pa att lamnad beskrivning kan komma att anvdndas som en presentation till
avropsberattigad. Beskrivning kan lamnas i fritextrutan nedan eller bifogas till
anbudet.

Anbudsgivaren ska visa att denne har dokumenterad teknisk formaga, kapacitet,
kompetens och erfarenhet for att utféra uppdraget. Anbudsgivaren ska ha arbetat
med minst tva (2) uppdrag avseende tjansten under de senaste tre (3) aren, raknat
fran sista anbudsdag.

Av beskrivningen ska framga: uppdragets innehall med genomférande innehallande
upplagg, organisation, metod och resultat.

Beskrivning far vara max 2 A4 sidor.
Se bifogad beskrivning "5.3.4 Kréankande sarbehandling (individ och grupp)"

4.3.5 Rehabiliterande besok (individ)

Syfte: Ge individen majlighet att beséka foretagshalsan fér arbetsrelaterade
och/eller arbetspaverkande besvar gallande arbetslivsinriktad rehabilitering.

Malgrupp: Individ.

Kundnytta: Rehabilitera ohalsa.

Forutsattningar: Tjansten ska utforas pa foretagshalsans mottagning.
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska kunna erbjuda:

» Avstamning med chef kring problembild och vad chef dnskar se for effekt av besoket;
* Individuella besok;
* Avstamning och uppfdljning enligt 6verenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras foretagslakare, foretagsskoterska, beteendevetare,
psykolog, fysioterapeut eller rehabkoordinator/rehabsamordnare.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.3.6 Rehabiliterande samtalsstod (individ)
Syfte: Ge stdd till individen i dennes rehabilitering.

Malgrupp: Individ.
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Kundnytta: Underlatta individens rehabilitering.
Forutsattningar: Tjansten ska utféras pa foretagshalsans mottagning.
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

+ Avstamning med chef kring problembild och vad chef 6nskar se for effekt av stodet;
+ Stod i form av samtal;
* Avstamning och uppfdljning enligt 6verenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utféras av beteendevetare eller psykolog.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.3.7 Arbetsanpassning och rehabilitering (individ och organisation)
Syfte: Ge stdd och underlag i planering och genomférande av rehabiliteringsarbetet.
Malgrupp: Individ och organisation.

Kundnytta: Stéd i arbetet med arbetsanpassning och rehabilitering.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

+ Avstamning med chef kring problembild och vad chef 6nskar se for effekt av stodet;
« Stod till medarbetare;

» Stod till arbetsgivaren;

» Samordningsansvar av rehabiliteringsaktiviteter;

+ Stod i framtagande av skriftlig rehabiliteringsplan.

Kompetens: Tjansten ska utforas av féretagslakare, féretagsskoterska, psykolog,
fysioterapeut eller rehabiliteringskoordinator.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.3.8 Teambaserad utredning av arbetsformaga (individ och organisation)

Syfte: Utreda medarbetarens arbetsférmaga i relation till nuvarande anstallning. Skapa
underlag for att valja adekvata atgarder, saval forebyggande som rehabiliterande. Kunna
foresla lampliga arbetsanpassningar.

Malgrupp: Individ och organisation.

Kundnytta: Forhindra eller forkorta sjukskrivning. Ta fram underlag for att kunna ta
stallning till vidare atgard, exempelvis férandring av arbetsinnehall, avslutande av tjanst
eller omplacering.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:
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» Tydligt formulerat syfte med den teambaserade utredningen;

» Uppstartsmoéte med arbetstagaren och arbetsgivaren;

» Utdkad beddémning av specifika delkomponenter;

+ Beddmning av arbetsformaga i relation till arbetsuppgifter i reell miljo;

» Arbetsplatsens inverkan pa arbetsférmaga;

 Teamsamverkan;

» Muntlig och skriftlig aterkoppling till arbetstagare och arbetsgivare med forslag pa
atgarder;

» Uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utforas av kompetenser med mangarig

dokumenterad erfarenhet av utredningar av arbetsférmaga och nyttjar evidensbaserade
metoder dock minst av foretagslakare, foéretagsskoterska, fysioterapeut,
rehabkoordinator/rehabsamordnare, psykolog eller beteendevetare.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

Beskriv tjdnsten "Teambaserad utredning av arbetsférmaga (individ och
organisation)".

Tank pa att lamnad beskrivning kan komma att anvdndas som en presentation till
avropsberittigad. Beskrivning kan lamnas i fritextrutan nedan eller bifogas till
anbudet.

Anbudsgivaren ska visa att denne har dokumenterad teknisk formaga, kapacitet,
kompetens och erfarenhet for att utfora uppdraget. Anbudsgivaren ska ha arbetat
med minst tva (2) uppdrag avseende tjansten under de senaste tre (3) aren, raknat
fran sista anbudsdag.

Av beskrivningen ska framga: uppdragets innehall med genomférande innehallande
upplagg, organisation, metod och resultat.

Beskrivning far vara max 2 A4 sidor.
Se bifogad beskrivning "5.3.8 Teambaserad utredning av arbetsférmaga (individ och organisation)"

4.3.9 Utredning och stod vid risk och skadligt bruk (individ och organisation)
Syfte: Att tillhandahalla provtagning, utredningar och stédatgarder avseende risk och
skadligt bruk avseende alkohol och droger.

Malgrupp: Individ och organisation.

Kundnytta: Stod till medarbetare och chef i risk- och skadligt bruks arenden.
Forutsattningar: Tjansten ska utforas pa foretagshalsans mottagning.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda:

Avstamning med chef kring problembild och vad chef 6nskar se for effekt av stddet;
Expertkunskap inom risk- och skadligt bruk inom alkohol och droger;
Chefsradgivning;

Kartlaggning och utredning av risk- och missbruk;

Drog - och alkoholtester;

+ Uppfoljning enligt verenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utforas av foretagslakare eller foretagsskoterska med sarskild
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kompetens gallande risk- och skadligt bruk.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

Beskriv tjansten "Utredning och stod vid risk och skadligt bruk (individ och
organisation)”.

Tank pa att lamnad beskrivning kan komma att anvdndas som en presentation till
avropsberittigad. Beskrivning kan lamnas i fritextrutan nedan eller bifogas till
anbudet.

Anbudsgivaren ska visa att denne har dokumenterad teknisk formaga, kapacitet,
kompetens och erfarenhet for att utfora uppdraget. Anbudsgivaren ska ha arbetat
med minst tva (2) uppdrag avseende tjansten under de senaste tre (3) aren, raknat
fran sista anbudsdag.

Av beskrivningen ska framga: uppdragets innehall med genomférande innehallande
upplagg, organisation, metod och resultat.

Beskrivning far vara max 2 A4 sidor.
Se bifogad beskrivning "5.3.9 Utredning och stdd vid risk och skadligt bruk (individ och organisation)"

4.3.10 Forstadagsintyg — medicinsk utredning och utfardande

Syfte: Genomféra en medicinsk utredning hos lakare infor férstadagsintyg for att utesluta
medicinska orsaker till franvaron och som underlag for beslut av férstadagsintyg.
Utfardandet av forstadagsintyg, sker forsta vardagen i en sjukléneperiod efter beslut fran
arvropsberattigade.

Malgrupp: Individ.

Kundnytta: Intyga om det finns sjukdom eller inte vid varje franvarotillfalle
Forutsattningar: Tjansten ska utforas pa foretagshalsans mottagning
Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda

» Utredning infor forstadagsintyg hos lakare

» Utfardande av forstadagsintyg sker férsta vardagen i en sjukléneperiod efter beslut
fran arbetsgivaren;

+ Lakarintyg ska utfardas i samband med personligt besok hos intygsskrivande
kompetens som ska vara foretagslakare.

Kompetens: Tjansten ska utforas av féretagslakare.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.4 Utbildningar och seminarier

4.4.1 Utbildningar och seminarier inom fysisk arbetsmiljo
Syfte: Ge kunskap inom omraden fysisk arbetsmiljo.

Malgrupp: Grupp.
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Kundnytta: Oka kunskapen kring den fysiska arbetsmiljon for att skapa férutsattningar att
klara fysiskt belastande arbete.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda utbildningar och seminarier
for chefer och medarbetare inom:

» Ergonomi och/eller arbetsmiljo;
» Systematiska arbetsmiljdarbetet.

Kompetens: Tjansten ska utféras av relevant kompetens inom de omraden som
utbildningarna och seminarierna avser.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.4.2 Utbildningar och seminarier inom organisatorisk och social arbetsmiljo
Syfte: Ge kunskap inom organisatorisk och social arbetsmiljé.
Malgrupp: Grupp.

Kundnytta: Oka kunskapen kring den organisatoriska och sociala arbetsmilj6 for att skapa
forutsattningar att forebygga ohéalsa och skapa goda arbetsmiljoer.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda utbildningar och seminarier
for chefer och medarbetare inom:

» Organisatoriskt och social arbetsmiljo;
« Svara samtal;

» Hot och vald;

» Krishantering;

» Krankande sarbehandling;

+ Konflikthantering.

Kompetens: Tjansten ska utféras av relevant kompetens inom de omraden som
utbildningarna och seminarierna avser.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.4.3 Utbildningar och seminarier inom halsa och livsstil
Syfte: Ge kunskap inom halsa och livsstil.
Malgrupp: Grupp.

Kundnytta: Oka kunskapen kring halsa och livsstil och for att kunna arbeta for en héllbar
arbetshalsa.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska

Sida 17/20



utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda utbildningar och seminarier
for chefer och medarbetare inom:

» Halsoframjande ledarskap;

» Psykisk halsa/ohalsa;

» Tidiga signaler;

* Livsstilsprogram kopplat till kost, motion, sémn och aterhamtning;
* HLR med defibrillator enligt HLR-radet

* Forsta hjalpen

Kompetens: Tjansten ska utféras av relevant kompetens inom de omraden som
utbildningarna och seminarierna avser.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.4.4 Utbildningar och seminarier inom arbetslivsinriktad rehabilitering och
anpasshing

Syfte: Ge kunskap inom arbetslivsinriktad rehabilitering och anpassning.
Malgrupp: Grupp.

Kundnytta: Oka kunskapen kring arbetslivsinriktad rehabilitering och anpassning for att ge
forutsattningar att forkorta sjukskrivningar.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska minst kunna erbjuda utbildningar och seminarier
fér chefer och medarbetare inom:

» Arbetslivsinriktad rehabilitering och anpassning;
* Risk- och missbruk.

Kompetens: Tjansten ska utféras av relevant kompetens inom de omraden som
utbildningarna och seminarierna avser.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.5 Ovriga tjanster

4.5.1 Akut krisstod, 24-timmar krisstod

Syfte: Med krisstdd avses det psykiska och sociala omhandertagande som behdver vidtas i
samband med olyckor, akuta krissituationer och liknande allvarliga hdndelser som kan
utlésa krisreaktioner. Stddja chef och HR om hur denne ska agera vid akuta
arbetsmiljOsituationer som rér arbetsplatsen, till exempel vid olyckor, plétsliga dédsfall, hot
och vald. Omedelbar hjalp med beddomning av vilka insatser som behdvs och nar dessa
behdver sattas in i akuta situationer.

Malgrupp: Organisation.
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Kundnytta: Tjansten Akut krisstdd ska stodja Arbetsmiljoverkets féreskrifter Vald och hot i
arbetsmiljon AFS 1993:2 och Fdrsta Hjalpen och Krisstdéd AFS 1997:7.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa foretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall: Anbudsgivaren ska t.ex. kunna erbjuda:

» Ett sarskilt telefonnummer for krisstod;

» Chef/HR som aktiverar krisstddet ska kunna fa omedelbar kontakt, senast inom en
timme med en kvalificerad krisspecialist;

» Mojlighet till akut hjalp pa telefon 24 timmar per dygn, arets alla dagar;

+ Erbjuda krisstod pa plats vid behov;

» Samverkan med dvriga leverantorer av féretagshalsa, som den avropsberattigade
eventuellt anlitar;

» Anpassning till avropsberattigads krisorganisation;

» | samband med uppstart ska tjansten implementeras kostnadsffritt.

Kompetens: Tjansten ska tillhandahallas av psykolog/specialist inom krishantering, utifran
evidensbaserade och kvalitetssakrade metoder.

Observera att eftersom avropsberattigade bedoms efterfrdga Akut krisstdd, 24-timmars
krisstdd, i mindre omfattning behéver anbudsgivaren inte tillhandahalla denna tjanst i
samband med anbudsgivningen. Tjansten ska i stallet tillhandahallas férst i samband med
att den efterfragas av avropsberattigad vid eventuellt avrop eller under kontraktets
giltighetstid. Avropsberattigad ska ge anbudsgivaren en skalig tid for att tillhandahalla
tjansten. Avropsberattigad definierar vid avrop sitt behov av tjansten.

Anbudsgivaren ska aven tillhandahalla separat statistik for denna tjanst.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja

4.5.2 Besok - ovriga kompetenser (individ)

Syfte: Ge individen mdjlighet att besdka féretagshalsans dvriga kompetenser for
arbetspaverkande besvar.

Malgrupp: Individ

Kundnytta: Férebygga ohalsa och undvika sjukskrivning och/eller ohalsa genom att ge
modjlighet till kontakt med évriga kompetenser inom féretagshalsan.

Forutsattningar: Avropsberattigad avgor i samrad med anbudsgivaren om tjansten ska
utféras pa féretagshalsans mottagning och/eller i avropsberattigads lokaler.

Tjanstens innehall:

» Mojlighet att kopa tjanster fran 6vriga kompetenser, t.ex. dipl. massor, leg. naprapat,
leg. kiropraktor, flygldkare, arbetsterapeut, beroende terapeut. Observera att
uppraknade kompetenser endast utgér exempel.

* Individuella besok;

» Uppfdljning enligt dverenskommelse med avropsberattigad.

Kompetens: Tjansten ska utforas av relevant kompetens.
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Avropsberattigad definierar vid avrop sitt behov av tjansten och ska ge anbudsgivaren en
skalig tid for att tillhandahalla tjansten.

Observera att anbudsgivaren inte behover tillhandahalla tjansten i samband med
anbudsgivningen. Anbudsgivaren har istallet méjlighet att tillhandahalla tjansten i samband
med att avropsberattigad efterfragar den vid avrop eller under kontraktets giltighetstid.

Anbudsgivaren ska aven tillhandahalla separat statistik for denna tjanst.

Uppfylls ovanstaende krav?
Ja
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Krankande sarbehandling
Vi leder véigen till ett hdllbart arbetsliv

Bakgrund: Vi ar varandras arbetsmiljo och i den basta av varldar praglas arbetsmiljon alltid av valvilja och respekt.
For det mesta hanterar vi vara arbetsrelationer professionellt, men ibland hander det att konflikter uppstar. Nagon
kan sdga eller gora nagot som far ndgon annan att kdnna sig krankt. Att kdnna sig krankt ar dock inte alltid synonymt
med att det har férekommit krdnkande sarbehandling. Ibland férekommer det dock krankningar och trakasserier och
detta dr ndgot som maste tas pa storsta allvar. Arbetsgivaren har, som alltid, ett ansvar for arbetsmiljofaktorer som
skadar eller riskerar att skada medarbetarna. Det géller saval den fysiska som den psykosociala arbetsmiljon. Vid
kdnnedom om att en medarbetare upplevt krankning ar arbetsgivaren skyldig att utreda vad som hant och det ar har
som Avonova kan bista med snabb och professionell hjalp.

Metoder: Syftet med utredningen &r att, utifran lagstiftning, bedéma om det férekommit krdankande sarbehandling
och/eller trakasserier. Utredningen bor genomforas av en oberoende part och ska félja en respektfull, saklig och
systematisk process. Vi arbetar enligt metoderna ”Faktaunders6kning” samt “Rdttssdker utredningsmetodik i
arbetslivet (RUM®)”. Metoderna sadkerstaller en objektiv och opartisk utredning som blir en del av arbetsgivarens
underlag att utga ifran for att eventuellt vidta atgarder.

Arbetsprocess
Inledande konsultation: Inventering av nuldge, problemstallning och bakgrund. Konsultationen syftar till att ge stod

och vagledning till uppdragsgivaren i hur arendet kan hanteras.

Uppdragsdialog: Om kunden beslutar att anlita Avonova gors en fordjupad inventering for att forsta uppdragets
omfattning. Syftet ar att klargora komplexiteten kring drendet och ringa in vilka olika dtgérder som behover vidtas.
Finns relevanta styrdokument och policys? Vi gar ocksa igenom hur rapporten fran utredningen ska hanteras
(sekretess) och hur aterkoppling sker pa basta satt. En krankningsanmaélan kan skapa oro i hela gruppen och vid
behov kan Avonova stotta chefer och ledningsgrupp. En uppdragsbeskrivning och offert ldmnas som antingen
omfattar hela utredningsuppdraget eller har delats upp i flera steg. Uppdragsgivarens godkdnnande innebar att
utredning kan startas.

Utredning, aterkoppling och rapport: En intervju med anmalaren* gors dar utgangspunkten ar de handlingar och
beteenden som hen har upplevt samt vem eller vilka som hen upplever sig blivit utsatt av. Utifran de uppgifter som
framkommit gérs en bedémning av om det rér sig om konkreta handlingar, om det har skett pa ett krdnkande
och/eller trakasserande satt samt om det finns risk att handlingen leder till ohélsa eller att arbetstagaren stalls
utanfor arbetsplatsens gemenskap. ”Konfidentialitetsprincipen” efterfoljs, vilket ar ett begrepp som anvands i dessa
metoder, och att det endast ar parterna och eventuella vitthen som kan tillféra fakta till utredningen. Med fakta
avses till exempel konkreta handlingar, beteenden och/eller kommentarer som parterna eller eventuella vittnen har
sett, hort eller last. Horsdgen betraktas ej som fakta. Anonyma uppgifter accepteras inte, vilket innebar att alla
involverade personer behdver kunna sta for det som de havdar. ”"Kontradiktionsprincipen” tillampas, det vill sdga
ratten att besvara och fa ge sitt perspektiv pa alla pastdenden som riktas mot en. Genom replikintervjuer sakerstaller
vi att parterna ges mojlighet att bemota varandras beskrivningar av vad som hant. Utifran det material som
framkommit i utredningen bedéms sedan om kréankande sarbehandling och/eller trakasserier har forekommit eller
inte. Konsulterna gor sin beddmning, av utredda handelser, i relation till gdllande lagstiftning och till relevanta
policys i organisationen. Konsulterna gor en analys av bakomliggande paverkansfaktorer samt ger
rekommendationer om efterféljande insatser. Syftet ar att stodja arbetsgivarens framatsyftande arbete for en god
arbetsmiljo. En skriftlig rapport, 6ver det som har framkommit i utredningen, éverlamnas till uppdragsgivaren.
Muntlig aterkoppling till anmalare respektive anmald/a sker av konsulterna vid separata méten. Vid dessa méten &r
alltid uppdragsgivaren narvarande.

Utredningen kan delas upp i en férutredning och en fullskalig utredning beroende pd omfattning och komplexitet.

Efter genomford aterkoppling och 6verlamning av rapport till uppdragsgivaren raderas all dokumentation.
Avonovas personal uttalar sig inte till massmedia i samband med utredningsuppdrag.

Utférare: For att sdkerstalla hog kvalitet och sakerhet i utforandet av dessa komplexa utredningar utfors
utredningen av tva konsulter. Avonovas konsulter ar legitimerade psykologer eller beteendevetare som ar utbildade i
Faktaundersokning och RUM® samt har erfarenhet av utredningar av krdnkande sarbehandling och trakasserier.

* | vissa fall finns skl att enbart genomféra detta steg, vilket utgér en sé kallad férutredning. Utredarna dterkopplar
till uppdragsgivaren med rekommendationer om fortsatt arbete.



Processoversikt:

e En opartisk process genomfors av externa utredare for att sdkerstalla ett objektivt forfarande.

e Uppdragsdialog — En mycket noggrann och omfattande uppdragdialog inleder processen. Vilken typ av
utredning kravs?

e Intervjuer med berdrda parter. Samtliga intervjuer dokumenteras i referat som kontrolleras och godkanns av
intervjupersonen efter intervjun.

e Underlaget utgors av insamlade fakta i drendet.

e Utredningen ar fullstandigt transparent vilket medfor att parterna har ratt att ta del av all information
mottaget fran motparten.

e Kontradiktionsprincipen och konfidentialitetsprincipen tillampas (se férklaring under rubriken utredning)

e Anmalaren har alltid ratt till sin subjektiva upplevelse, men materialet analyseras utifran en objektiv
granskning och slutsatserna bygger pa ett stallningstagande om de angivna hiandelserna objektivt sett kan
beddmas som krdankande sarbehandling enligt definitionen i AML och AFS 2015:4.

e Teamdiskussion och analys med fokus pa bakomliggande orsaker och forslag pa framatsyftande arbete.

e Muntlig aterkoppling med diskussion om fortsatt arbetsmiljoarbete. Darefter ges en skriftlig rapport till
bestallaren.

e Aterkoppling till anmélare respektive anmald part tillsammans med uppdragsgivare.

e Uppfoljning fran Avonova.

Nedanstdende tva case har utférts enligt processen som beskrivits hér ovan.

Case 1 — Krankande sédrbehandling

Bakgrund: Medarbetare A har, till chefens chef, anmalt upplevelse av krankande sarbehandling av sin narmaste chef.
Arbetsgivaren har, efter att ha inventerat medarbetarens upplevelse och beskrivning av de inrapporterade
hdndelserna, landat i att drendet ska utredas av Avonova som en extern oberoende part. Efter konsultation och
uppdragsdialog intervjuar konsulterna berérda parter enligt metoden.

A:s bakgrundsbeskrivning: A bérjade jobba pa foretaget ar 2010 och har arbetat med avtal och upphandling sedan
2012. | samband med en omorganisation fick hon i juni 2022 B som ny chef. Efter 2—3 veckor pratade hon med sin
tidigare chef och sade att "det inte kommer att halla och att de inte kommer att fungera ihop”. | augusti 2022 hade
de ett APT som leddes av B. A framforde att hon fortfarande inte visste vad hon skulle jobba med och fick svaret av B
att de kommer att ha avstamningsmote varje vecka. A tyckte att det var en god idé att B skulle fa en inblick i hennes
arbete. Redan fran férsta motet upplevde A att B blev irriterad pa henne och att B varit det sedan dess. Det
kulminerade efter ett antal handelser och ledde till hennes anmalan om krankande sarbehandling.

B:s bakgrundsbeskrivning: B har varit chef for A sedan juni 2022. Han framfér att han har stor respekt for A och
hennes kompetens. Han har haft ett 6dmjukt forhallningssatt gentemot henne och vet att hon kan organisationen
utan och innan. Han har upplevt att samarbetet med A fungerat bra fram till anmalan, men har pa inrddan av HR, i
samband med inkommen anmalan om krdankande sarbehandling, ingen kontakt alls med A.

Sammanstillning av utredningens resultat: Med utgangspunkt fran anmalan har anmalningspunkterna
sammanstallts och specificerats till konkreta situationer och beteenden vilka, efter godkdnnande av anmalaren, legat
till grund fér utredningen och redovisas hdr nedan. Varje anmélningspunkt féljs av repliker frdn den anmailde. Ovrig
inhamtad information fran eventuella vitthen samt dokumentation presenterats under en separat rubrik for varje
anmalningspunkt. Efter varje punkt foljer sedan utredarnas analys och slutsatser.

| originalrapporten foljer alltsa sju exempel pa nér A har upplevt sig krankt av B samt B’s replik pa dessa handelser,
men av utrymmesskal utelamnas dessa punkter. Avonovas konsulter granskar varje enskild handelse och kommer
fram till att ingen krankning kunnat styrkas. Daremot finns det skal att se 6ver rutiner for den interna
kommunikationen samt vissa processer da det framkommit stora brister. Konsulterna rekommenderar dven att A
och B far professionellt individuellt stéd i att kunna kommunicera battre, hitta tydligare samarbetssatt och pa sa vis
kunna lagga detta bakom sig.

Case 2 — Krankande sdrbehandling

Bakgrund: En medarbetare i stor organisation med 6 500 anstéllda upplever sig krankt av sin narmsta chef. Utifran
lagstiftning, samt organisationens policys och riktlinjer finns det fog att genomféra en utredning. Det framkommer
att den arbetsgrupp som medarbetaren tillhor har jobbat tillsammans i drygt 15 ar. De senaste 5 aren har gruppen



upplevt instabilitet pa grund av manga och tata chefsbyten. Detta har medfort att arbetsgruppen blivit sjdlvstyrande
och gjort ett sa gott arbete de kan. Gruppen har, i brist pa styrning, varit sdkra pa att de dgnat sig at ratt
arbetsuppgifter, men ledningen ser det fran ett helt annat hall och anser att gruppens arbete behéver styras upp.
Mellanchefen, som ar anmald for krankande sarbehandling, ar ny sedan ett ar tillbaka. Hen fick fran borjan tydliga
direktiv av ledningen att styra upp gruppens arbete sa att det féljer den verksamhetsplan som har arbetats fram pa
styrelseniva. Ledningen havdar att verksamhetsplanen kommunicerades ut, men medarbetarna i gruppen havdar att
de aldrig fatt den informationen. Den nya chefen tar sitt uppdrag pa allvar och styr i riktning mot den nya
verksamhetsplanen, men detta far vissa av medarbetarna att se rétt. De gar till chefens chef och adven till hogsta
chefen och beklagar sig. BAda dessa hogre chefer har varit i organisationen sa lange att de kanner medarbetarna val.
Under samtalet svianger cheferna i fragan och ger dem ratt i att gora sa som de alltid har gjort. Darmed “rundar” de
den nya chefen som, utan att bli informerad om motet, fortsatter att styra utifran de direktiv hen fatt. Medarbetarna
upplever darfor att de blir 6verkorda. En medarbetare tar alltsa sa illa vid sig att en upplevelse av krédnkning anmals.
Utredning: Alla steg genomférs enligt den beskrivna processen.

Slutsats: Det framkom en mangd olika inspelningar och det florerade mycket rykten under utredningen, men vi
finner inte att den nya chefen har varit krdnkande i sitt satt utan har utévat sin arbetsledningsratt. Hen har kanske
inte riktigt fingertoppskanslan, men har hallit sig inom lagar, riktlinjer och policys som organisationen har satt upp.
Slutsatsen ar att det ar viktigt att fortydliga vilka beslutsvdagar som ska féljas och att chefer inte bor kringgas. Det har
inte férekommit ndgon kréinkande sérbehandling utan det handlar om andra organisatoriska brister.



Teambaserad utredning av arbetsf6rmaga
Vi leder végen till ett hdllbart arbetsliv

Bakgrund: Ibland kan det vara svart att veta hur man, som arbetsgivare, kan ge stod till en medarbetare som inte
mar bra. Problem med ohélsa och sjukfranvaro kan kvarsta trots insatser under rehabprocessen. Som er resurs,
géllande arbetsmiljo och halsa, erbjuder vi tjansten arbetsférmdagebedémning (AFB). Syftet ar, precis som namnet
anger, att vi ska gora en bedomning av arbetsformagan ur ett medicinskt perspektiv. Denna insats kan anvandas
forebyggande for att forhindra eller forkorta sjukskrivning men kan ocksa bestallas da medarbetare och arbetsgivare
upplever att man natt "vags ande”.

Uppdragsdialog och bestallning: Avonova anlitas som en oberoende medicinsk expertresurs for att géra en objektiv
och saklig bedémning av pa vilket satt arbetsférmagan paverkas av medicinska tillstand. Fragor vi, bland andra,
staller oss ar - Vilken arbetsférmaga finns i relation till ordinarie arbetsuppgifter och hur ser prognosen ut vid
eventuell funktionsnedsattning och/eller aktivitetsbegransning? For att denna beddmning ska bli sa korrekt som
mojligt behover vi, forutom en tydlig fragestallning, ocksa fa en beskrivning av de arbetsuppgifter personen ska
bedémas emot. Vi har tagit fram en checklista som kan anvandas vid bestéllning av AFB for att kunna besvara er
fragestallning sa tillfredsstallande som majligt. Uppstartsmotet sker alltid tillsammans med chef och medarbetare. Ju
storre transparens desto battre forutsattningar for en god dialog och en framgangsrik process. Det kan vara kansligt
for medarbetaren att bedomas pa det har sattet och vi arbetar med storsta respekt for bade bestéllarens och
medarbetarens situation. Allra férst gor vi en bedomning av om det dr en AFB som ar den basta vdgen att ga. Om det
till exempel finns medicinska aspekter som inte ar fardigutredda kan det bli svart for oss att bedéoma
arbetsformagan. Vi kommer i vissa fall, i stallet for AFB, att rekommendera mer passande tjanster sasom néasta steg i
Rehabprocessen eller nagot av stegen i Karriérvixling. Var AFB &r en tjanst som genomfors i tva etapper, en
kartlaggande del och en fordjupad del, och utmynnar i ett skriftlig utlatande. Pa ett gemensamt avslutningsmote
diskuteras atgardsforslag och vid behov bokas ett uppfoljande méte in. En rehabkoordinator/foretagsskoterska
deltar i och har, liksom ansvarig foretagslakare, en samordnande roll i hela leveransen.

Forsta etappen:

Halsosamtal,; Rehabkoordinatorn/foretagsskoterskan tar del av individens beskrivning av maendet, bade pa arbetet
och i det privata livet. De gar igenom livsstilsfaktorer sdsom kost, motion, sémn och exempelvis alkoholvanor.
Blodprover tas och sjukdomshistoria och nuvarande halsolage klargérs. Eventuella journalkopior fran andra
vardgivare inhdmtas efter skriftligt godkannande.

Lakarbedomning; Lakaren goér en medicinsk beddomning av medarbetarens aktuella fysiska och psykiska halsostatus.
En beddmning gors av om det finns nagra halsorelaterade hinder eller forsvarande omstandigheter for den typ av
arbete medarbetaren férvantas utfora.

Kartldggning; Rehabkoordinatorn/foretagsskoterskan genomfor ett kartlaggande samtal med chef och medarbetare
tillsammans eller var for sig. Syftet ar att ge en bild av arbetskrav och funktionsformaga i befintligt arbete. Har
tydliggors de delar dar samsyn mellan chef och medarbetare rader, men ocksa de delar dar den saknas.

Teamet,; Teamet diskuterar sedan drendet och behévs ytterligare bedémning av psykolog och/eller fysioterapeut sa
kopplas dessa pa i den fordjupande delen.

Andra etappen:
Psykolog/psykoterapeutbedémning; Genom samtal gors en férdjupad bedémning av det psykiska maendet. Vid

behov anvands olika bedomningsformular for att kunna ge svar pa fragestallningen.

Fysioterapeutbeddmning; Har gors en fordjupad funktionsbedémning. Vid behov anvdands metoden TIPPA for att
bedéma en individs fysiska funktion och begransningar. Fysioterapeuten tittar da pa rorlighet, styrka, koordination,
balans, uthallighet utifran nio standardiserade tester.

Teamdiskussion; Teamet diskuterar orsakerna till nedsatt arbetsformaga. Hur ser den medicinska prognosen ut
kopplat till fragestallningen? Skulle medarbeten kunna utféra arbetet med viss arbetsanpassning?
Rapportskrivning; Lakaren och medarbetaren gar igenom utlatandet for att korrigera eventuella sakfel. Med
medarbetarens godkdnnande lamnas utlatandet vidare till arbetsgivaren. Ett avslutande méte bokas in med berérda
parter dar utlatandet, som alla tagit del av och haft mgjlighet att fundera kring, gas igenom. Eventuella fragor
diskuteras och arbetsgivaren far vid detta tillfalle maojlighet till stod vid sammanstéllandet av en handlingsplan.
Uppféljande mote bokas vid behov.

Nedanstdende tva case har utférts enligt processen som beskrivits hdr ovan:



Case 1 — Arbetsférmagebedémning

Bakgrund: Anders ar, sedan 2015, anstélld som stiddare. Ordinarie arbetsuppgifter inkluderar skrapplockning pa
skolomradet samt stdadning av skolans korridorer och klassrum. Anders stddar tranga utrymmen, lyfter stolar,
tommer papperskorgar samt bar soppasar. For detta kravs god rorlighet och funktion i hand, arm och rygg. Vissa
plockhjalpmedel finns, men det ar inte majligt att helt undvika att boéja sig. 2020 drabbades Anders av kraftiga
ryggsmartor relaterade till diskbrack som bekraftats vid magnetrontgen (MR). Smartproblematiken forsamras vid
kyla vilket forsvarar arbetet med stadning utomhus. Han har ocksa svart att dammsuga och anvdanda mopp da dessa
upprepade rorelser resulterar i smarta och stort behov av regelbundna pauser. 2020 blir han forst sjukskriven och
beddmd av ldkare pa vardcentral och darefter av ldkare pa ortopediska kliniken. Enligt ryggkirurgen finns ingen
mojlighet till kirurgisk atgard. Efter 6 manaders heltidssjukskrivning paborjas upptrappning av arbetstid. Forst till 25
% och darefter till 50 %. De senaste fyra dren har Anders arbetat 50 % med anpassade arbetsuppgifter sasom lattare
staduppdrag utan krav pa utomhusarbete eller lyft av féoremal och med mojlighet att ta tata pauser. Trots
regelbunden fysioterapi och medicinering har Anders besvarsbild inte forbattrats tillrdckligt. Flera forsok till
upptrappning har gjorts, men det har resulterat i att Anders fatt ga tillbaka till 50 % sjukskrivning med anpassade
arbetsuppgifter.

Fragestallningar och malséttning: Arbetsgivaren onskar svar pa foljande tva fragor. Vilken arbetsanpassning kravs
samt vad ar prognosen gallande Anders funktionsnedséattning?

Undersokning och resultat: Den fysiska formagan ar | = mycket |ag eller Il = 13g (enligt TIPPA:s graderingssystem) i
flertalet av aktiviteterna. Anders far en 1: a pa gang, snabbgang och trappgang. Smartbeteendet dr hogt och visar sig
genom haltande, grimaserande och hoga laten. Dessutom ar han ostadig och maste ta extra steg eller stod av vaggar
for att inte falla. Balanstest bekraftar balansnedséattning. Resultatet 6verensstammer med det kartlaggande samtal
som genomforts tillsammans med anstélld och arbetsgivare. Det finns en samsyn om att kraven i ordinarie
arbetsuppgifter overstiger funktionsformagan i flera omraden. Bedémningen, av ldkare och psykolog, ar att det inte
foreligger nagon depression, men att Anders, i samband med perioder med forsamrad smartproblematik, kan
uppleva nedstamdhet, irritabilitet och affektlabilitet. Bedomningen ar att Anders skulle gynnas av samtalsstod med
malsattning att minska dessa symtom. Journalgenomgang visar att den anstéallde dr undersokt med tva MR-
undersokningar och flera bedémningar av tva olika ortopeder som bada bekraftar nedanstaende diagnos och
beddmer att kirurgi inte bedéms kunna hjélpa patienten. Rekommendation ar att ha fortsatt kontakt med
fysioterapeut. Det finns mojlighet att ge symtomatisk behandling och stddsamtal for att forbattra vissa av de
sekundara symtomen, men dven har bedéms patienten inte kunna forbattras till den grad att han klarar av att
genomfdra sina ordinarie arbetsuppgifter.

Slutsats: Arbetsférmagebeddmningen visar att arbetstagaren utifran sjukdomsdiagnoserna Kroniskt smartsyndrom
(F45.4), Lumbago (M54.5) samt Diskbrack (M51.1) har funktionsnedsattning i form av kronisk smaérta,
kraftnedsattning i hoger ben, minskad rorelseférmaga i landrygg och balansrubbning. Arbetstagaren har dven besvar
med koncentrationssvarigheter, trotthet och affektlabilitet sekundart till den kroniska sméartproblematiken. Dessa
funktionsnedsattningar begransar mojlighet till arbete som stadare/skrapplockare. Arbetsformagan bedoms helt
nedsatt i ordinarie arbete. Prognosen ar att arbetsformagebegransningen ar stadigvarande nedsatt. En hogre grad av
arbetsformaga i ordinarie arbete beddoms inte kunna uppnas genom ytterligare medicinska rehabiliteringsinsatser.
Tillfalliga anpassningar har 6kat arbetsformaga till 50 %. (Lattare staduppdrag utan krav pa arbete utomhus, ej krav
pa lyft av foremal, majlighet att ta pauser).

Case 2 — Arbetsférmagebed6mning

Bakgrund: Anne har arbetat som I6neassisten sedan 2011. Hon beskriver att hon tidigare haft stor kapacitet och
klarat hog arbetsbelastning. 2019 blev det, efter manga stressiga ar, dvermaktigt och Anne gick ini en
sjukdomsperiod. Hon var helt sjukskriven i tva ar och har darefter arbetat tva ar pa 50 % med anpassade
arbetsuppgifter. Anpassningarna innebdr att Idneadministrationen ar borttagen och i stallet arbetar hon framst med
att hantera enklare, avgransade administrativa uppgifter. Senaste tiden upplever Anne att hon klarar arbetet lite
battre. Tidigare kdande hon sig msom mycket uppvarvad och 6msom troétt och nedstamd med
koncentrationssvarigheter och hog stresskanslighet. Hon beskriver att hennes psykiska maende har forbattrats stort
senaste tva aren och att hon med tiden har accepterat att hon inte har samma féormaga att halla manga bollar i
luften som tidigare. Mar for det mesta bra men gar Iatt upp i varv om hon blir stressad eller ledsen. Anne har kontakt
med specialistpsykiatrin sedan 2013 pa grund av bipolar sjukdom typ 2. Psykiatrimottagningen ansvarar for



medicinering och hon har regelbunden kontakt med mottagningen och sjukskrivs darifran. Sedan 2019 har hon varit
sjukskriven och sedan 2021 arbetar hon 50 % och har 50 % sjukskrivning.

Fragestdllningar och malsattning: Arbetsgivaren vill ha svar pa vilken arbetsférmaga som finns i férhallande till
ordinarie arbete som ekonomiassistent samt vilken arbetsférmaga som finns i forhallande till aktuella
anpassade arbetsuppgifter? De 6nskar tydlig information om hur ansvarig ldkare pa psykiatrimottagningen
beddmer arbetsférmagan. Slutligen 6nskar de svar pa om det skulle vara skadligt for NN med utékat ansvar och
fler ordinarie arbetsuppgifter?

Undersokning och resultat: Féljande begransningar i arbetsférmaga har framkommit; nedsatt minne och
formaga till inlarning samt exekutiva funktioner. Vid press och oférutsedda handelser blir hon mycket latt
stressad och utmattad vilket gér henne trott, arg, ledsen och nara till tarar. Tidigare utredning har visat
paverkan pa kognitiva funktioner med stora svarigheter med arbetsminnet, av att hitta ord och namn och att
hon har medelsvara svarigheter med narminnet. Anne har inte upplevt nagon férbattring av dessa symtom
sedan tva ar tillbaka. Periodvis upplever hon nedstamdhet vilket férsamrar hennes funktionsférmaga
ytterligare. Senaste tva aren har dock dessa besvar varit mindre uttalade. De mest uttalade symtomen &r av
kognitiva. Kan fortfarande uppleva nedstamdhet men detta ar ofta kopplat till trétthet och utmattningskanslor.
Slutsats: Arbetsformagebedémningen visar att Anne utifran sjukdomsdiagnoserna Bipolar sjukdom F31.9 samt
kvarstaende symtom efter tidigare utmattningssyndrom (F43.W) beddms ha stadigvarande nedsattning av
arbetsformaga i ordinarie arbete. Arbetsformagan bedéms helt nedsatt i ordinarie arbete och prognosen ar att
arbetsformagebegransningen ar stadigvarande. En hogre grad av arbetsférmaga i ordinarie arbete bedéms inte
kunna uppnas genom ytterligare medicinska rehabiliteringsinsatser. Anpassningar har genomforts och i dessa
arbetsuppgifter bedéoms medarbetaren for ndrvarande ha 50 % arbetsférmaga. De senaste tva aren har
patientens bipolédra sjukdom har varit i en stabil fas med adekvat medicinering. Kvarstaende symtombild, efter
utmattningssyndrom, har ej férbattrats markbart senaste fyra aren trots flera rehabiliteringsinsatser.
Medicinska insatser via specialistpsykiatrin bedéms viktiga for att bibehalla funktionsformagan. Insatserna
bedéms dock inte kunna 6ka patientens aktivitetsformaga i ordinarie arbetsuppgifter. Sammantaget ger
ovanstaende diagnoser upphov till foljande arbetsrelaterade funktions- och aktivitetsbegréansningar: Nedsatt
kapacitet att hantera flera arbetsmoment samtidigt och fér henne nya arbetsuppgifter. Okad kanslighet fér
tidspress samt problem med arbetsuppgifter som kraver god minnesfunktion och problemldsningsformaga.
Arbetsformagebedémningen visar att det av medicinska skal finns en 100 %-ig begrdnsning av arbetsférmagan i
ordinarie arbete som ekonomiassistent. Det beddms finnas mdjlighet for medarbetaren att arbeta 50 % i andra
anpassade arbetsuppgifter som inte stéller lika hoga kognitiva krav. Medarbetarens installning till atergang i
arbete och till féreslagna rehabiliteringsatgarder ar att hon vill att arbetsgivaren gér en omplaceringsutredning
for att se om det finns mojlighet att fa arbeta med nuvarande anpassade arbetsuppgifter permanent.



Utredning och risk vid skadligt bruk
Vi leder vdgen till ett hdllbart arbetsliv

Fér tydlighetens skull beskrivs hdr processen fér alkoholdrenden. Vid andra problemomrdaden sdsom droger och spel
dr uppldgget snarlikt, men vissa variationer kan férekomma. Ett av casen beskriver ett drogdrende.

Bakgrund: Alkoholhaltiga drycker ar historiskt en del av var kultur. Nyligen kom Socialstyrelsen med nya riktlinjer dar
en hoég genomsnittlig konsumtion (10 standardglas i veckan) eller en intensivkonsumtion (4 standardglas per tillfalle)
minst en gang i manaden klassas som riskbruk. Socialstyrelsen slar fast “att riskbruk kan fa psykiska, fysiska och
sociala konsekvenser och kan ligga till grund for manga sjukdomar och halsoproblem”. Utifran dessa riktlinjer
beddms att ca 16 % av Sveriges befolkning ha ett riskbruk. Det finns 300 000 alkoholberoende svenskar och
alkoholism kallas ibland foér en av vara vanligaste folksjukdomar. Med dessa siffror ar det inte konstigt att vi stoter pa
alkoholrelaterade problem pa vara arbetsplatser. Arbetsgivarna tar, tillsammans med oss inom foretagshéalsovarden,
ett stort samhallsansvar genom att vi hjalper manniskor ur ett riskbruk eller beroende. Inom Avonova finns
beroendeterapeuter, ldkare och andra kompetenta yrkeskategorier som kan lotsa er till ratt insatser.

Arendet inkommer: Oftast kommer drendet in via arbetsgivaren vilket leder till en omfattande uppdragsdialog. Om
alkohol/drog-problemen i stéllet uppdagats i samband med ett hilsobesdk ser vi till att, med medarbetarens
samtycke, aterkoppla detta till arbetsgivaren for fortsatt dialog kring 6nskemal, forutsattningar for stéd och insats. |
de fall vi eventuellt nekas att aterkoppla till chef uppmanar vi medarbetaren att sjalv soka stdd via sin arbetsgivare.
Uppdragsdialog: Har inhamtas information om drendet och bestallarens syfte och mal klargors. Utifran grad av
problematik presenteras de insatser som kan vara aktuella samt den uppskattade kostnaden for dessa. Vi ber att fa
ta del av bestallarens alkohol- och drogpolicy. Vi gar ocksa igenom tystnadsplikt samt ger tips om att arbetsgivaren
kan soka ekonomiskt stod. Vi bokar in ett inledande rehabiliteringsmote.

Uppstartsmote/rehabiliteringsmote: Beroendeterapeut och/eller ldkare haller i ett fortydligande mote med bade
chef och medarbetare dar bada parter far ge sin bild av bakgrundsfaktorer, nuldge och malbild. Vi gar tillsammans
igenom processen dar utredning och eventuell rehabilitering utgor olika delar och resonerar kring vad for typ av
insats som behdvs. Avonova kan erbjuda standardiserade upplagg sasom Bas (2 mdnader), Férdjupad (6 méanader)
eller Behandlande rehabilitering (12 mdanader). En forutsattning ar att en skriftlig 6verenskommelse mellan chef och
medarbetare har undertecknats av bada parter. Vid behov kan vi tillhandahalla underlag for 6verenskommelse. Det
ar viktigt att arbetsgivaren och medarbetaren forstar att planen kan komma att dndras pa grund av att ny
information inkommer via provsvar eller pa annat vis. En handlingsplan upprattas och for att fanga upp eventuella
aterfall rekommenderar vi att ett sa kallat Férstadagsintyg tas med i atgardsplanen.

Utredning, provtagning och redovisningsméte: Enligt var kartlaggningsrutin tas bade ett alkoholtest och ett
drogtest. Beroendeterapeuten gor vid sitt bedomningssamtal en psykosocial bedémning av medarbetarens generella
maende samt niva av sjalvinsikt och motivation. En medicinsk bedémning, inklusive en vardering av
utredningsresultaten, gors av féretagslakaren. Teamet fran Avonova (foretagsldkare och beroendeterapeut) traffar
darefter chef och medarbetare, provresultaten redovisas och handlings/rehabplanen uppdateras. Ar malet ett
kontrollerat drickande, planeras fér en stédjande process. Ar mélet att helt avsta fran alkohol, pabérjas en
behandlande terapi. Ett mote bokas in, ett par manader senare, for uppfoljning och vid behov revideras
handlingsplanen. Provtagningsfrekvens, antal stédsamtal med mera kan variera beroende pé grad av
riskbruk/missbruk och mdlbild.

Rehabplanering i team: Teamet (vanligtvis foretagsldkare, beroendeterapeut, foretagsskoterska) samverkar kring
bedémning, diagnostik, provsvar och tar gemensamt beslut om forslag pa atgarder att presentera foér arbetsgivare.
Aterkoppling — Rehabméte: Syftet med motet, dir chef, medarbetare och profession fran Avonova deltar, &r att
klargora nuldge och se hur man bast gar vidare. Ska fortsatta insatser genomféras och en rehabiliteringsprocess
inledas behoéver en ny dverenskommelse mellan arbetsgivare och medarbetare upprattas med uppdaterad
handlingsplanen. Exempelvis Férdjupad utredning 6 manader eller Rehabilitering -alkohol 12 manader.

Ovriga insatser: Individanpassade insatser sdsom Antabusdelning och stéd vid riskbruk genom exempelvis 15-
metoden, inkluderas om sa ar aktuellt i handlingsplanen. Vid behov av avgiftning eller behandling pa
behandlingshem kan Avonovas team vara behjalpliga genom vara upphandlade underleverantoérer. Vi ombesorjer
dven att individer med akuta behov omhéandertas inom den allmanna akutsjukvarden.

Avslutning: Insatserna avslutas nar malbilden ar uppfylld och situationen av samtliga parter bedéms som stabil med
avseende pa individens forutsattningar. Ofta bokas en uppfoljning efter 6 manader vilket inte sédllan genomférs som
ett flerpartsmote. Ar malet da inte uppnatt tas en ny dialog med arbetsgivare och medarbetare om nista steg.

Féljande tva case har genomforts enligt processen som beskrivits hér ovan:



Case 1 — Utredning och risk vid skadligt bruk, alkohol

Bakgrund: Johan arbetar som handldggare pa en myndighet. Kollegor till Johan har ett flertal ganger namnt till
chefen att man upplevt att Johan luktat alkohol. Han har ocksa svart att komma i tid och férsvinner ibland fran sin
arbetsplats. Chefen har sjalv inte sett nagot av detta, men har noterat att Johan haft lite val hog korttidsfranvaro
under det senaste aret. Med anledning av féretagets policy och chefens arbetsmiljoansvar behover chefen agera
utifran sin misstanke och oro. Hon kontaktar darfor HR for att informera om att hon kommer att ha ett samtal med
Johan om sin misstanke. Vid samtalet blir Johan lite irriterad men tillstar att det “kan ha blivit lite mycket” under en
period eftersom det har varit manga tillstallningar och han precis blivit singel. Johan far nu veta att han férvantas
delta i ett uppstarts- och utredande mote med chef och féretagshalsovarden. Han informeras om att han till detta
mote ar valkommen att ta med sig en facklig representant eller annan stodperson.

Uppdragsdialog: Nar chefen kontaktar Avonova far hon forst berdtta om anledningen till kontakten samt vilka
forvantningar pa resultat som finns. Chefen berdttar om kollegornas oro och om samtalet hon haft med Johan. Nar
hon tanker efter minns hon plotsligt att Johan ett par ganger kommit berusad till de ”After Works” som ibland
anordnats av arbetskamraterna. Hon sager att hon 6nskar att det gar att fa fram vilka problemen &r och hur mani sa
fall kan hjalpa Johan pa béasta satt.

Uppstartsmote: Motet sker pa Avonovas Halsocenter och dar far chef och Johan berdtta om bakgrunden till moétet.
Beroendeterapeuten och foretagsldkaren beskriver hur en utredning gar till. Har tydliggors vad som forvantas av alla
parter, vad en 6verenskommelse innebér och vilka konsekvenser som ar att férvanta vid eventuella avvikelser fran
den. Forstadagsintyg (FDI) ar alltid en rekommenderad del i processen och detta tas med i handlingsplanen. Johan
har hunnit fundera och ar klar éver att han behover hjalp sa vid sittande mote skrivs en éverenskommelse mellan
chef och Johan om en “Férdjupad utredning 6 manader”.

Utredning: | nara anslutning till motet bokas och genomfors en provtagning. For att fa svar pa Johans varden tas ett
blodprov, dar alkoholmarkorer ingar, samt ett drogtest. Ett bedomningssamtal hos beroendeterapeut och ett
lakarbesok for medicinsk beddmning genomfors. Att se helheten ar viktigt och andra eventuella psykiska eller fysiska
besvar tas darfor i beaktande i utredningen. Johans provsvar visar férhdjda varden for CDT 2,1 och B-PEth 0,81.
Dessa varden visar pa ett skadligt bruk av alkohol de senaste veckorna. Proverna visade ocksa en viss paverkan pa
levern. | bedomningssamtalet med beroendeterapeut har Johan berattat att han nog har druckit alkohol langre och
oftare dn vad han inledningsvis sagt. Johan beskriver ocksa en upplevd angest. Drogtesterna var utan anmarkning
och Johan bedéms som trovardig nar han sager att han inte anvdander droger.

Nytt méte med aterkoppling: Tva veckor senare, i motet med chef och medarbetare, dterkopplas vad som
framkommit under utredningen. Utifran provsvar, bedémning och aktuell situation tas ett gemensamt beslut att
man fortsatter med provtagning med alkoholmarkdrer var tredje vecka och vid nagot enstaka tillfalle langre fram tas
ett drogtest. Johan &r i nuldget inte motiverad att sluta dricka helt utan vill “bevisa” att han kan halla sin konsumtion
under riskniva vilket skrivs tas med i handlingsplanen. Utifran Johans angestproblematik ger chefen klartecken till tre
stodsamtal, under de kommande tva manaderna, innan nasta uppféljande mote.

Provresultat och uppféljningsmote: | Johans fall visar det sig att han inte lyckats dra ner pa sin alkoholkonsumtion
utan vardena ar i princip oférandrade. Han har dock fatt en storre insikt om sin problematik. Nu framfors till Johan
att han forvantas avsta helt fran alkohol foljande fyra manader. Johan ar inforstadd med detta och sager sig forsta
konsekvenserna om det inte blir s3. Han lyckas avsta fran alkohol i tre veckor, vilket bekraftas av provsvaren, men vid
en langledighet 6ver en helg dricker han igen. Bedémningen blir nu att Johan har ett alkoholbruks-syndrom och bér
erbjudas rehabilitering. Chef och HR tar med sig fragan och aterkommer en vecka senare med 6nskemal att fortsatta
den strukturerade alkoholrehabiliteringen med dessa nya forutsattningar. Beslutet blir en sammanhallen
rehabiliteringsprocess 6ver 12 manader. Utover avstamningar, moten och planerade individkontakter far chef
tillsammans med Avonovas team mojlighet till stdd och radgivning i processen. Arbetsgivaren bedémer att den
foreslagna planeringen svarar val mot arbetsgivarens bild av rehabiliteringsbehovet och vad foretaget kan och bor
erbjuda. Johan sager sig motiverad och trygg i att delta i rehabprocessen.

Avslutning: Pa rehabmotet, ett ar senare, kan alla berdrda konstatera att Johan lyckligtvis kunnat halla sig nykter
under aret och drendet betraktas som avslutat.



Case 2 — Utredning och risk vid skadligt bruk, droger.

Bakgrund: Simon &r 24 ar och arbetar som ekonom pa en stor myndighet. Simon har, vid ett par tillfallen, kommit till
arbetet uppenbart férvirrad och verkat paverkad av nagot. Vid forsta tillfallet blev han hemskickad da hans chef inte
kunde avgora orsaken till hans beteende. Simon sjalv forklarade det med att han inte har sovit pa hela natten och
heller inte &tit sen dagen innan. Nar andra tillfdllet kom, tva veckor senare, bedémer inte chefen férklaringen som
rimlig utan funderar 6ver om det kan finnas andra orsaker sdsom sjukdom eller droganvandning. Chefen beslutar sig
for att agera och ringer till foretagets HR-funktion for att fa rad. De hanvisar till foretagets egen Alkohol-och
drogpolicy dér rutinen &r att kontakta foretagshalsovarden vid misstanke om problematik av alkohol/droger.
Uppdragsdialog: Chefen ringer Avonova och forklarar sitt arende. Han blir omedelbart uppringd av en
foretagsskoterska som, ndr hon hor att det handlar om drogmisstanke, bokar av det hon har i tidboken och bokar in
en snabb tid fér drogtestning. Chefen informerar Simon om att de fatt en tid fér provtagning.

Provtagning: Simon far traffa en foretagsskoterska som forst later Simon blasa i en alkoholmatare. Den visar pa 0
promille. Simon lamnar ocksa, under 6vervakning av foretagsskoterskan, ett urindrogtest. Enligt arbetsgivarens
alkohol-och drogpolicy ska en medarbetare i situationer som denna stangas av fran sitt arbete i vantan pa att
proverna analyseras och drogtestet ar klart. Efter diskussion kommer de fram till att Simon ska ta ut semesterdagar
(av ekonomiska skal). Chefen dokumenterar det hela noga.

Mote och aterkoppling: Provsvaren inkommer efter en vecka och &r positiva for Cannabis och Kokain. Simon blir
fortvivlad och ber sin chef om en ny chans. Han hdvdar att han kommer klara av att sluta med drogerna och han vill
absolut inte forlora arbetet. Simon sager sig vara beredd att gora en totalférandring av sitt liv och ser 4nda ett varde
i det som hant. Eftersom han uttrycker sa stark anger kdnner chefen att han vill hjalpa Simon att bli drogfri och i och
med det kunna behalla sin anstéllning. Chefen ber Avonova om hjalp. Efter att féretagsskoterskan har haft ett
beddmningssamtal med Simon och stamt av med ansvarig ldkare kommer man tillsammans fram till att “Utredning
droger tva manader” ar ett lampligt stéd for Simon. Chef/arbetsgivaren och Simon skriver under en
overenskommelse om att Simon férvdntas avsta all form av narkotika och under denna period och dessutom avsta
helt fran att dricka alkohol. Han far en varning fran arbetsgivaren for sitt beteende och blir avstdangd fran sin tjanst
till dess att uppféljande drogtestet dr negativt. Under féljande tva manader tas alkohol-och drogtest enligt plan.
Uppfoljningsméte: Simon lyckas avsta fran alkohol och droger i tvd manader. Chefen &r glad 6ver detta, men vill
anda att en 6verenskommelse skrivs dar Simon gar med pa att det kan tas slumpmassiga tester under ett ars tid.
Simon sager att det inte dr nagot problem. De kommer 6verens om att provsvar aterkopplas till Simon och hans chef
och om allt fungerar sa avslutas drendet efter att ett drogfritt ar har passerat.

Avslutning: Ett ar senare kan konstateras att alla prover har varit utan anmarkning, Simon har kvar sitt arbete och
arendet tillsammans med Avonova avslutas.



	Bilaga Kravspecifikation_ krav på tjänster
	5.3.4 Kränkande särbehandling (individ och grupp)
	Utförare: För att säkerställa hög kvalitet och säkerhet i utförandet av dessa komplexa utredningar utförs utredningen av två konsulter. Avonovas konsulter är legitimerade psykologer eller beteendevetare som är utbildade i Faktaundersökning och RUM® sa...
	Processöversikt:
	• En opartisk process genomförs av externa utredare för att säkerställa ett objektivt förfarande.
	Nedanstående två case har utförts enligt processen som beskrivits här ovan.
	Bakgrund: Medarbetare A har, till chefens chef, anmält upplevelse av kränkande särbehandling av sin närmaste chef. Arbetsgivaren har, efter att ha inventerat medarbetarens upplevelse och beskrivning av de inrapporterade händelserna, landat i att ärend...
	A:s bakgrundsbeskrivning: A började jobba på företaget år 2010 och har arbetat med avtal och upphandling sedan 2012. I samband med en omorganisation fick hon i juni 2022 B som ny chef. Efter 2–3 veckor pratade hon med sin tidigare chef och sade att ”d...
	B:s bakgrundsbeskrivning: B har varit chef för A sedan juni 2022. Han framför att han har stor respekt för A och hennes kompetens. Han har haft ett ödmjukt förhållningssätt gentemot henne och vet att hon kan organisationen utan och innan. Han har uppl...
	Sammanställning av utredningens resultat: Med utgångspunkt från anmälan har anmälningspunkterna sammanställts och specificerats till konkreta situationer och beteenden vilka, efter godkännande av anmälaren, legat till grund för utredningen och redovis...
	I originalrapporten följer alltså sju exempel på när A har upplevt sig kränkt av B samt B´s replik på dessa händelser, men av utrymmesskäl utelämnas dessa punkter. Avonovas konsulter granskar varje enskild händelse och kommer fram till att ingen kränk...

	5.3.8 Teambaserad utredning av arbetsförmåga (individ och organisation)
	Teambaserad utredning av arbetsförmåga
	Slutsats: Arbetsförmågebedömningen visar att arbetstagaren utifrån sjukdomsdiagnoserna Kroniskt smärtsyndrom (F45.4), Lumbago (M54.5) samt Diskbråck (M51.1) har funktionsnedsättning i form av kronisk smärta, kraftnedsättning i höger ben, minskad rörel...

	5.3.9 Utredning och stöd vid risk och skadligt bruk (individ och organisation) 

