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Har du holdt deg frisk s& langt gjennom vinteren? Her
i Psykologforeningen har diskusjonen om sykefraveer
den siste tiden gitt oss rik anledning til & tydeliggjere
to av de sakene som har opptatt oss intenst de siste
drene: lavterskel psykologtjenester til befolkningen,
og mulighetene for pasienter til & f4 sin sykmelding av
den som faktisk gir dem behandling for de plagene de
har.

Det er vér oppfatning at begge sakene vil veere vik-
tige & f pa plass, dersom regjeringen skal na sitt mal
om mindre sykelighet i befolkningen og et mer inklu-
derende arbeidsliv. Psykologer og psykologisk kompe-
tanse kan gjore en forskjell. Dette ser det ut til at vi
langt p4 vei har oppnadd forstéelse for. Flere psykolo-
ger i kommunene er n et uttalt mél fra de redgrenne,
og det blir stettet av opposisjonspartiene. Samtidig
venter vi at forseksordningen med psykologer som
sykmelder blir gjort permanent fra 2011. Dette vil
kunne gi andre vurderinger av restarbeidsevne, og ret-
te fokuset bort fra sykdom og over pa mestring.

Diskusjonene om langtidsfraveret og uferetrygd
har vert springende og komplekse. Fokuset pa de
menneskelige effektene av 3 falle utenfor arbeidslivet
er viktig. Man kan lett se spiren til mye belasting og
fremtidig lidelse i en slik utenfortilveerelse. Det enda
flere kan se, er de skonomiske kostnadene. Langtids-
fraveer koster samfunnet si store summer at det né
truer viktige velferdsordninger. Vi er fristet til & legge
til: Norge taper milliarder av kroner hvert ar, fordi
psykiske lidelser, som utgjor den sterste arsaken til sy-
kefraveeret, i stor grad forblir ubehandlet.

[ Sverige har Svenska Psykologférbundet i sin rap-
port om «Depresjon, menneskelige og skonomiske
gevinster» regnet ut at 4 gi alle dem som rammes av
depresjon og angst forsvarlig behandling, ville koste
4,1 milliarder svenske kroner. Den samfunnsmessige
gevinsten, i form av mindre utgifter til behandling, sy-
kefraveer og fortidspensjon, ville belape seg til 11,4
milliarder. I Storbritannia har London School of Eco-
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nomics gjort tilsvarende beregninger, med samme
type funn. Her i Norge har Folkehelseinstituttets rap-
port om psykisk helse sannsynliggjort at det sam-
funnsmessige regnestykket er like interessant, ved &
fastsld at depresjon er den dyreste lidelsen for sam-
funnet totalt sett.

Regjeringen ser ut til 4 ha tatt pa alvor hvor dyrt
uferhet og langtidsledighet er for samfunnet. De har
nedsatt et eget utvalg, ledet av psykolog og seniorfors-
ker Arnstein Mykletun ved Nasjonalt Folkehelseinsti-
tutt, som i februar skal levere forslag til tiltak som kan
redusere det voksende langtidsfraveret. Statsministe-
ren har ogs3 invitert til en bred dialog om dette med
hele samfunnet. Ingen sitter med noen trylleformel
for hvordan vi fir lest dette problemet. Samtidig er
alles bidrag nyttige. Derfor har vi tatt initiativ til de-
batt ogsi pi vir hjemmeside «psykologforeningen.
no», hvor jeg hiper mange deltar.

At psykiske faktorer ber vektlegges sterkt nér til-
tak skal foreslds, bor likevel veere dpenbart. Det er et
hép at Regjeringen ser dette. Vi vet hvor lett det er 4
komme inn i negative tankemgnstre om egen mest-
ring og verdi nir man stér utenfor, selv om sykmeldin-
gen i utgangspunktet har somatiske arsaker. Vi vet
ogsi at en av tre av de som er sykmeldt itte uker eller
mer, ender opp som permanent ufgre. Det er lett &
sannsynliggjere at det er en sammenheng mellom
negative tankemonstre og sépass stort permanent fra-
fall fra jobb etter sa kort tid. Nar vi i tillegg kan doku-
mentere at psykiske lidelser oker mest som
sykefraveersdrsak, og som arsak til uferetrygd av yngre,
arbeidsfore mennesker, er det all grunn til 4 rette til-
tak inn mot 4 tilby kvalifisert hjelp tidlig, og gjere den-
ne hjelpen lett tilgjengelig for alle. Det vil veere et
sveert viktig bidrag til et mer inkluderende arbeidsliv.
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