Stressrelaterad langvarig ohalsa

Forsakringsmedicinska aspekter pa” Stressrdaterad langvarig
ohalsa”

| syfte att uppna enhetliga forsakringsmedicinska bedomningar vid stressrelaterad ohdsa har landets
forsakringsiverl&kare och forsakringschefer vid konferensi Uppsala5 mg 2000 kommit 6verens
om att redovisa sina synpunkter pa vad som bor framga av det medicinska underlaget, daen
forsakrad onskar erséttning fran socidforsskringen pagrund av stressrelaterad ohdsa

M edicinsk diagnos, funktions- och f6r magebegr dnsning

Forutsdttning

Adekvat differentiddiagnogtisk utredning ska ha uted utit annan somatisk dler psykiatrisk gukdom.
De stressrelaterade symptomen bor ha forelegat i mingt tre manader.

Ett observandum & att manga patienter med trétthet och olika utbréndhetstillstand uppfyller
kriterierna for depression och da ska behandlas och eventuel It ukskrivas for detta.

Diagnos

Vid stressorsakad ohélsa utgor den medicinska diagnos, som angesi det medicinska underlaget,
sdlan den viktigaste informationen till forsakringskassan. Mest betydd sefullt & darfor att |18karen i Sitt
utl&tande redovisar art och grad av patientens symtom - sdva patientens beskrivning av sina symtom
som l&karens egna observationer. Symtomredovisning bor helst skei termer kopplade till WHO:s
internationdlaklassfikation ICIDH (internationd dassfication of impairment, disability and
handicap). Det & patientens funktionshinder som ska beskrivas och varderas samt pavilket st
dessa nedster arbetsformagan.

Funktionshinder

Gemensamt vid dl stressrelaterad ohdlsa & svér trotthet, som g gér att vila bort. Tillstandet
korrelerar oftast med en nedreglering av kortisolkurvan. Denna trétthet & ofta funktionsnedséttande.
Oavsett om tillsténdet uppfyller kriteriernafor fibromyalgi eler kroniskt trétthetssyndrom, eller g
uppfyller kriteriediagnoser men beddmes vara stressrelaterat (utbréndhet, utmattning, annan
miljérelaterad ohdlsa) & trotthet det dominerande symptomet hos dessaiindivider. Fleraandra
symptom kan vara associerade sasom vark, stérning av koncentration, minne och ssmn men de
varierar och & mer ospecifika. (Som exempe se bilagal)

Vulnerabilitet

Om enindivid har en sarskilt uttalad srbarhet exempelvis pa grund av tidigare upplevda trauma,
hereditet fOr depression, smartupplevelse dler psykisk insufficiens och dérfor 10per Okad risk att
drabbas av |angvarig stressrelaterad ohdsa bor detta framga av det medicinska underlaget.

Arbetsof or maga
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En forutsittning for att arbetsoformagan ska kunna varderas & att |1akarens bedomning av graden
av nedsattning pagrund av ovanstaende symptom anges. Detta kan ske pa olika sétt.

| forsta hand bor det redovisas vilka arbetsmoment som patienten inte klarar av.

| andra hand kan funktionshindren relateras till nedséttning av olika ADL-funktioner.
Funktionsnedsattningen kan beskrivas systematiskt exempevis med hjdlp av ndgot vaiderat formular.

Rehabilitering

Innan rehabiliteringen kan paborjas maste samtliga fysiska och psykiska stressorer identifieras for att
rehabiliteringsplaneringen ska vararedigtisk. Dettagdller sdvd stressorer pa arbetsplatsen, i
hemmiljon och i Gvrig fritid som stressorer | form av §ukdomar hos individen ( exempelvis sv&rare
infektionssukdomar). Kartlaggningen bor omfatta bade de stressorer som ford&g vid inguknandet
och dem som fordigger vid kartldggningdtillfalet for att nddvandiga forandringar i individens
forhdlanden ska kunna genomforas.

Det & viktigt att individens rehabiliteringsmgjligheter tastillvara, bland annat genom att soka for den
enskilde individen hd sobringande faktorer. Det bor Skapas mdjlighet for individen att uppleva
kontroll Gver situationen samt fa kénda av sammanhang, inkluderande begriplighet, hanterbarhet och
meningsfullhet.

Rehabiliteringsakttrerna bor tillsammans med den forsskrade ha tydliga och gemensammamd, aven
delmd. Det kan behtvas hjdp med krishantering. Forutom handledning under rehabiliteringen kan
den forsakrade behdva st6d i vardagen samt aterkoppling, bekréftelse och uppmuntran.

Arbetsskadebeddmning

Prévningen om en skada fordligger enligt lagen om arbetsskadeforsakring (LAF)gorsi tva steg. Forst
beddms expositionen och dérefter orsakssambandet.

Ur lag om arbetsskadeforsakring hamtasi 2 kap.

" 18 Med arbetsskada forstés i dennalag skadatill foljd av olycksfal dler annan skadlig inverkan i
arbetet. Med annan skadlig inverkan avses inverkan av en faktor som med hdg grad av sannolikhet
kan ge upphov till en sddan skada som den forskrade har.

Som arbetsskada anses inte en skada av psykisk dler psykosomatisk natur som & en foljd av en
foretagsnedlaggelse, en arbetstvigt, bristande uppskattning av den forsékrades arbetsinsatser,
vantrivsdl med arbetsuppgifter dler arbetskamrater dler dérmed jamforliga forhdlanden.

28 Om en forsdkrad har varit utsatt for olycksfal eller annan skadlig inverkan i arbetet, skall skada
som han adragit Sg anses vara orsakad av den skadliga inverkan, om dvervagande skd talar for
det.”

Med uttrycket " en faktor som med hog grad av sannolikhet kan ge upphov till en sddan skada’
avses at uppfatningen skavara almant acoepterad. En enskild forskares dller |akares asikt dler
ron utgdr inte tillrackligt underlag.

| aktudl forskning &erfinns en enig lakarkdr bakom uppfaitningen at det finns samband mellan
exempelvis exposition for hot om vad vid bankran och dyl och Posttraumatiskt stressyndrom. |
Ovrigt avvaktas kommande forskningsresultat.



Stressrelaterad langvarig ohalsa

N& mobbing dberopas har Forsakringsdomstolen och Regeringsrétten i et antal domar klargjort att
det stdlls hoga krav pa bevisning att den forsskrade har varit utsatt for krénkande sirbehandling for
att denne skdl anses ha varit utsatt for skadlig inverkan i arbetet.
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Bilaga 1
Symtem pd utbramnchet
Nivd Kansia Tankar Kropp Beteende Motivation
trétthet triiithet fratthet
Individ Nedstamd Hijalpias Tréithet och Rastlas Des-
utmattning Musicnerad
Gratmild Kraftids Huvudvark Atstéming Besviken
Angsian Farlorat hopp cch | Muskelspanningar Kaffe, tobak, Resignerad
mening och vark alkochol, droger
Minskad Yrsel och illamaende Uttrakad
Samre koncen- Soémnstorning
Hyperventilation 1%
Psykosomatiska
, sjukdomar
Relationer Imitabel Cynisk Fientlig QOintresse
Okanslig Negativa atlityder Bristande Kanner firakt
impulskontroH fér dienten
Minskad | Minskad flexibilitet Varjer sig for nya
medkansia kontakter
QOengagerad lsolerar sig
Organisation Missnaid Cynism Minskad Clust infar
med arbetet effektivitet arbetet
Upplever sig & Minskad prestation Mimkad
uppskattad lojalitet
Misstro mat andra Fler misstag
i Franvaro

Tabell av Lars-Gunonar Gunnarsson modifierad efter Schaufeli & Enzmann [ A
The burnout companion to study & practice. Taylor & Francis LTD. London 1998

Observera att dessa symtom i sig inte behiver innebéra att en person lider av utbréindhet
utan det ir deras duration och intensitet samt den funktionsnedséittning som de orsakar,
som avgdr om tillstindet kan betraktas som sjukdom



