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sager, foreslås det dog, at den 1. visitation kan ske i til- 
knytning til den første samtale. Det betyder, at disse 
kommuner ikke skal foretage en visitation inden den 
1. samtale. 

Endvidere foreslås det præciseret, at kommunen i 
tilknytning til visitationen ud fra en konkret vurdering 
skal indhente lægelige oplysninger til brug for opfølg- 
ningen samt afgøre, om betingelserne for at modtage 
sygedagpenge er opfyldt. 

2.3. Første samtale og efterfølgende samtaler - opfølg- 
ningen 

Kommunen skal som led i opfølgningen holde sam- 
taler med alle sygemeldte. Det foreslås, at kommunen 
skal holde første samtale inden udgangen af 8. uge. 
Samtaleformen afhænger af visitationskategorien, jf. 
pkt. 2.2. 

Det foreslås præciseret, at kommunen på baggrund 
af samtalen og sagsoplysningerne i øvrigt skal foreta- 
ge en samlet vurdering af sygemeldtes konkrete behov 
for indsats for at fremme arbejdsfastholdelse og hur- 
tigst mulig raskmelding. Ved vurderingen skal der 
bl.a. tages stilling til behov for behandling, optræning, 
revalidering, fleksjob og evt. førtidspension. Endvide- 
re skal der tages stilling til, om der er behov for at ind- 
drage arbejdspladsen, den praktiserende læge eller an- 
dre relevante aktører. På baggrund af vurderingen 
iværksætter kommunen den nødvendige indsats. 

Herudover foreslås det, at kommunen ved hver op- 
følgning skal foretage en ny samlet vurdering af syge- 
meldtes behov for at fortsætte indsatsen eller at justere 
og/eller supplere med anden indsats. På baggrund af 
vurderingen iværksætter kommunen den nødvendige 
indsats. Opfølgningshyppigheden -  mindst hver 8. 
uge eller mindst hver 4. uge - er fastlagt med visitati- 
onskategorien. 

Kommunen skal som hidtil ved opfølgningen tage 
stilling til behovet for hjælp til sygemeldtes familie. 

Endvidere foreslås, at kommunen på baggrund af 
hver efterfølgende opfølgning skal foretage en revisi- 
tation, hvor der træffes beslutning om, efter hvilken 
kategori opfølgningen skal ske i de efterfølgende for- 
løb. 

Beslutningen om opfølgningsindsatsen indgår i op- 
følgningsplanen, jf. pkt. 2.4. Sygemeldte inddrages i 
kommunens vurdering om indsats m.v., og det skal 
sikres, at reglerne om samtykke fra sygemeldte over- 
holdes. 

Formålet med den første og efterfølgende samtaler 
er at: 

홢 få yderligere oplysninger, der kan afdække den sy- 
gemeldtes muligheder, ressourcer og eget perspek- 
tiv samt behov for indsats, 

홢 inddrage den sygemeldte i opfølgningsindsatsen 
samt at få aftalt konkrete opfølgningsskridt med 
den sygemeldte, 

홢 understøtte den sygemeldtes egen indsats for hurtig 
tilbagevenden til beskæftigelse, 

홢 få afdækket, om der er behov for at indhente oplys- 
ninger fra andre (lægen, arbejdsgiveren m.fl.), 

홢 tidspunkt for raskmelding så vidt muligt søges fast- 
lagt, herunder mulighederne for gradvis tilbageven- 
den til arbejdet, 

홢 sikre ud fra en samlet vurdering, at den sygemeldte 
får tilbud om den nødvendige indsats, og at 

홢 informere den sygemeldte om lovgivningens ram- 
mer m.v., herunder om muligheder for indsats og 
om sygemeldtes pligt til at medvirke, samt om at sy- 
gedagpenge er en korttidsydelse. 
Kommunens samtale med den sygemeldte kan evt. 

tage udgangspunkt i den dialogguide, der fra decem- 
ber 2004 anvendes i kontaktforløbet for kontant- 
hjælpsmodtagere. 

Ved hver opfølgning skal kommunen tage stilling 
til, om den sygemeldte har behov for anden indsats. 
Det kan fx være et kommunalt behandlingstilbud, per- 
sonlig og praktisk hjælp (hjemmehjælp), fleksjob eller 
førtidspension. 

2.4. Opfølgningsplan 
Det foreslås, at kommunen ved 1. samtale skal tage 

stilling til udarbejdelsen af en opfølgningsplan, og at 
planen senest skal udarbejdes i umiddelbar forlængel- 
se af 2. opfølgning. Planen skal indeholde mål for op- 
følgningen såvel på kort som på længere sigt i langva- 
rige sager, opfølgningsskridt her og nu samt evt. mere 
langsigtede skridt, oplysninger om sygemeldtes egen 
indsats, behandlingsindsats, indsats på arbejdsplads 
m.v. 

Planen skal sikre overblik over og koordination af 
indsatsen i den enkelte sag. Der skal i planen være 
særlig fokus på arbejdsfastholdelse, herunder kontakt 
med arbejdspladsen under sygeforløb og gradvis til- 
bagevenden til arbejdspladsen, såfremt en fuldtids 
raskmelding ikke er mulig. 

Tidspunkt for forventet raskmelding skal så vidt 
muligt fremgå. 

Det foreslås videre, at kommunen i umiddelbar for- 
længelse af de efterfølgende samtaler/opfølgninger 
skal justere og udbygge opfølgningsplanen, herunder 
anføre visitationskategorien. 


