Sjuk OCH arbetslos

Problemet ar inte att manniskor inte vill arbeta. Problemet ar
att arbetsmarknaden &r sad stangd. Det vet politikerna. Anda
sager de att vi har fel attityd for att fa jobb.

Text: Anika Agebjorn

Daniel Melén, sociolog vid Lunds universitet, foljde ett
samarbetsprojekt mellan handlaggare pa arbetsférmedlingen och
forsakringskassan, som syftade till att fa tillbaka arbetslésa
langtidssjukskrivna i arbete. Projektet drevs over hela
Sverige 2004-2005.

— Jag ville analysera tankbara orsaker till att sa manga fler
bland langtidssjukskrivna ocksa ar arbetslodsa, jamfort med dem
som ar friska, sager Daniel Melén. Jag menar, det finns ju
ingen sjalvklar koppling mellan att vara arbetslos och att
vara sjuk. Logiskt sett borde sjukdom drabba ungefar lika
mycket de som arbetar och de som saknar arbete.

Men sd ar det alltsad inte. Bland langtidssjukskrivna — mer &n
60 dagars sjukskrivning — ar nastan var tredje arbetslés,
jamfort med mindre an en pa tio bland befolkningen i stort.

Det har ar en grupp som latt ramlar mellan stolarna hos
forsakringskassan respektive arbetsformedlingen, sarskilt
sedan forsakringskassan i slutet pa 1990-talet bdrjade arbeta
med en ny definition av arbetsférmaga. Tidigare definierades
arbetsformaga i relation till det jobb en person var
sjukskriven ifran, det vill saga om hon/han inte kunde skota
just det jobbet sa ansags det vara arbetsoférmaga. Numera ska
arbetsoférmaga bedomas i forhallande till hela
arbetsmarknaden. Om det finns ndgot jobb alls som den
sjukskrivne skulle kunna klara, sa anses hon/han ha
arbetsformdaga och ska inte vara sjukskriven utan sta till
arbetsmarknadens forfogande som arbetssdkande.

Pd det sattet sker en Overstromning av forsakrade fran
sjukforsakring till arbetsldéshetskassa, och fran
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forsakringskassans bord till arbetsformedlingens.

Pa arbetsfdormedlingen talar man dock inte om arbetsfdérmaga
utan om anstdllningsbarhet. Aven en person med arbetsfdrmaga
kan vara svar eller om6jlig att hitta en anstallning at. Och
det ar har glappet mellan myndigheterna uppstar, som gor att
individer kan ramla emellan.

Det projekt som Daniel Melén studerade skulle oOverbrygga det
glappet genom att handlédggare fran de tva myndigheterna
samarbetade.

— Handlaggarna som deltog i projektet tyckte att samarbetet
fungerade bra, att de hade gott om resurser och kunde gora ett
bra jobb, sager han.

De arbetslosa sjukskrivna som valdes ut att delta i projektet
bedomdes ha sa mycket arbetsformdga att de skulle kunna
rehabiliteras tillbaka till arbetsmarknaden. De fick mellan
ett halvt och ett ars arbetsprovning.

Rehabiliteringen inleddes ofta med en praktik med enklare
arbetsuppgifter som skulle aterge dem arbetsgladje, vilja och
motivation. Darefter Okade arbetsprovningen i bade intensitet
och omfattning. Malet var en anstallning pa nagon av de
arbetsplatser som provades.

Ungefar en tredjedel av dem som ingick i projektet fick ocksa
en anstallning, men oftast med hjalp av anstallningsstod och
lonebidrag. Den reguljara arbetsmarknaden forblev stangd for
dem.

Ytterligare ungefar tio procent pabdrjade nagon form av
utbildning. Men for en majoritet forandrades inte situationen,
detta trots att samtliga som ingick i projektet beddmdes vara
motiverade till att vilja arbeta igen. Det var bland annat pa
grund av det som de hade valts ut.

Daniel Melén goér i sin analys en "uteslutningsdiagnos”, nar
han sdker forklaringen till att projektet inte lyckades
battre. Han letar orsaker pa tre nivder: mikronivan — den
individuella, mesonivan — den organisatoriska, och makronivan
— den samhalleliga.

Han finner ingen bra forklaring pa mikronivan. De



langtidssjukskrivna arbetsl6sa har &atminstone nagon
arbetsféormaga och de &r motiverade. De vill fa ett arbete,
nagot som ocksd bedoms som fullt méjligt av handléggare pa tva
myndigheter, forsakringskassan och arbetsfdrmedlingen.

Pa mesonivan finns dessa handlédggare. De har i projektet fatt
gott om resurser och tycker sjalva de gor ett bra jobb. Men,
som Daniel Melén skriver, de stalls infér att "valja mellan
att forsoka rehabilitera tillbaka till obefintliga arbeten
eller att skapa anstallningar med stod av lonebidrag”.

Han finner saledes inga forklaringar pa de tva lagre nivaerna
och drar da slutsatsen att forklaringen finns att sodka pa
makronivan, den samhalleliga.

— De far inte jobb for att arbetsgivarna inte vill anstéalla
dem, sager han. Och det ar ju rimligt utifran arbetsgivarnas
perspektiv. Varfor skulle de anstalla en fore detta
sjukskriven med kanske nedsatt arbetsformaga om de kan valja
en fullt frisk hogpresterande person?

Arbetsmarknadens bedomning av de forsakrade vager tyngre an
deras egen arbetsmotivation, eller handlaggarnas insatser i
projektet, konstaterar han. Det beror pd att arbetsmarknaden
har férandrats sa att det idag &r svart for inte
hégpresterande individer att fa jobb. Sedan bérjan av 1990-
talet har de tillfalliga anstadllningarna Okat, pa bekostnad av
sa kallade fasta jobb. Stressen och kraven pa anstallda har
ocksa okat.

Resultatet blir att personer som tidigare fungerade 1
arbetslivet, beddoms av arbetsmarknaden idag som
arbetsoféormogna. Den bedémningen har ocksa i stort anammats av
forsakringskassan och arbetsformedlingen. Och de arbetslodsa
sjukskrivna har ocksa manga ganger accepterat att de ar
"arbetsofdérmogna” enligt gallande kriterier. Daniel Melén
talar om en aterkoppling, ett samspel mellan individer och
samhalle, dar individerna accepterar samhallets definitioner
av dem.

I den officiella retoriken idag betonas individernas attityder
till arbete. Bristande motivation hos de enskilda manniskorna



anses vara en viktig forklaringsgrund till arbetsloshet.

Men, papekar Daniel Melén, i praktiken ar politikerna ocksa
medvetna om att det ar arbetsmarknaden som ar problemet, inte
individernas motivation.

— De sa kallade nyfriskjobben, som skapas med hjalp av
indirekta subventioner, lagre arbetsgivaravgifter, visar ju
att regeringen &r medveten om att manga inte kan fa jobb utan
sadana insatser.

— Trots det pratar man mycket om att vi har fel attityder, att
det handlar om att vilja, att vi mdaste bita ihop och fdrsoka.
Men om man ensidigt riktar sodkarljuset mot individerna
riskerar man missa viktiga forklaringsfaktorer.

I sin studie har han funnit ett annat fdéga uppmarksammat
fenomen: Att det idag tycks bli allt vanligare att man gar
fran sjukskrivning till arbetsléshet, istallet for tvéartom.

— Den gangse bilden som manga handlaggare har &r att
arbetsloshet sa smaningom leder till sjukskrivning, s&ger han.
Det anses vara sad knackande att ga utan jobb att man till slut
blir sjuk. Man &ar alltsa arbetslds forst och sedan blir man
sjuk.

Men statistiken talar ett annat sprak. Trots att flodet fran
arbetsloshetsforsakringen till sjukforsakringen har minskat,
okar andelen arbetslésa bland de sjukskrivna. Daniel Melén
tolkar det som att manga blir sjuka innan de blir arbetslésa,
det vill saga de forlorar sina jobb under en sjukskrivning.

— Om de redan &r sjukskrivna nar de blir arbetsldsa sa syns
det inte i statistiken som en foérandring, de gar inte fran en
forsdkring till en annan. Men sedan dyker de &nda upp som
arbetslosa OCH sjukskrivna.

Han stotte sjalv pa flera sadana fall i sin undersdkning.
Oftast var det tidsbegransade jobb som 10pte ut under en
sjukskrivning, men i nagra fall var det fast anstallda som
forlorade sina jobb medan de var sjukskrivna. Han hittade till
och med en kvinna som overtalats att saga upp sig for att hon
var sjuk.

— Det héar vill jag titta narmare pa, sager han, det har nastan



inte uppmarksammats alls.
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