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SAMEIYVATTING EN CONCLUSIES

Dit rapport bevat een capita selecta van resultaten van de intemationale studie naar strategieen die

werkfiervatting bevorderen van werknemers met een aóeidshandicap. Het Lisv w:rs co-sponsor van dit

onderzoek . Aan NLA TNO is verzocht om in deze rapportage vooral aandacht te besteden aan

rezultaten die van belang zijn voor de rerntegratiepraktijk in Nederland. In deze samenvatting worden

een aantal van de resultaten puntsgewUs besproken. Allereerst wordt de achtergrond van de sttrdie

belicht en het internationale project uiteengezet.

L Toenemende problemaiek van arbeidsgelnndicapte werknemers in gehdustrialiseerdc landen

Volgers schattingen van de ILO zijn er ruim 600 miljoen personen met een lichamelijke, mentale of

psychische handicap, ofwel 10 procent van de wereldpopulatie.

De toename van claims op arbeidsongeschiktheidzuitkeringen in alle geihdustrialiseerde landen heeft er

toe geleid dat overheden, private bedrijven en intermediairs wegen zijn gaan zoeken om personen met

een arbeidshandicap weer aan het werk te krijgen. De nieuwe economische realiteit voor bedrijven -

groeiende internationale competitie- dwingt ondernemingen over de gehele wereld om wegen te zoeken

de personeelskosten te reduceren. Maar zulke kostenreducties zouden niet in het bijzonder op de

gehandicapte werknemers moeten worden afgewenteld. In plaaS daarvan moeten creatieve oplossingen

worden gevonden om hen aan het werk te houden en arbeidsgehandicapten zonder werk aan werk te

helpen, zo stelt de ILO.

In de meeste landen blijken recente vernieuwingen in nationale wet- en regelgeving niet adequaat voor

de ondersteuning van grote groepen van arbeidsgehandicapten. Dit geldt met name voor werknemers

die lijden aan 'nieuwe' beroepsgebonden zielÍes, zoals bijvoorbeeld in relatie tot stress, en voor

personen die niet-zichtbare zie*tes hebben die niet vallen binnen de (wettelijke) definities.

Deze problematiek werd besproken onder leden van GLADNET, het internationale netwerk van

organisaties op het terrein van Arbeid en Handicap. Daaruit bleek dat er behoefte bestaat aan kennis

over succesvol reihtegratiebeleid in diverse landen. Dat vormde de aanleiding tot het onderzoek met de

titel Intematioral Research Project on Job Retention and Rerurn n Work Stuegiesfor Disabled

Workers.

Urtgangspunt van dit project is dat de meeste ondernemingen naar hun beste vennogen een eigen

bedrijfsbeleid ontwikkelen ten aanzien van reïntegratie van gehandicapten. Ondernemingen opereren

daarbfi binnen de nationale context, dat wil zeg5elnhet instinrtionele en economische reglementaire

kader. Uiteindelijk bepaalt echter het bedrijfsbeleid welke werknemer wordt aangenomen, ontslagen of

gereihtegreerd.
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il. Onderuoel«project

Het door de ILO en GLADNET geinitieerde onderzoeksproject omvat acht landen: Canada, Frankrijk,

Duitsland, Nederland, Nieuw Zeeland, Zweden, het Verenigd Koninkrijk en de Verenigde Staten. Het

Lisv is de afgelopen periode co.sponsor geu,eest van fase 1 van het onderzoek. Dankzii deze steun is

het landenrapport over Nederland geschreven en heeft NLA TNO een bddrage geleverd aan het Key

Issues Paper en aan het symposium over de onderzoeksresultaten. Verder konden in de onderhavige

rapportage enkele van de bevindingen uit fase I worden sirmengevat.

In de genoemde landen vinden voortgaande reorganisaties van de uiwoering van de sociale zekerheid

plaats, waarbij ook de rol van de publieke en private actoren voortdurend verandert. Het 'Job retention

project' werpt nieuw lieht op de problematiek door analyse van de relaties tussen \rret- en regelgeving

en bedrijfsbeleid. Doel van het onderzoek is het op het spoor komen van succesvol beleid en 'best

practices'.

De eerste resultaten van de studie zijn gepresenteerd op het internationale symposium over 'Strategieën

voor behoud van werk en terugkeer naar werk van werknemers met een arbeidshandicap'. Dit \l'as een

gezamenlijk initiatief van de U.§. President's Committee on Employment of People with Disabilities,

de U.S. Social Secur§ Administration en de ILO.

Het symposium werd gehouden in Washington, mei 2G22,1998. Vanuit Nederland waren

vertegenwoordigd: Lisv, Ctsv, SZW, ZVN, GAK, NIA-TNO en As\tri.

NIA TNO is verantwoordetijk voor de deelstudie naar 'aanpassingen van het werk en de

werkomgeving' en presenteerde de uitkomsten op het symposium. Andere deelstudies betreffen:

overheidsbeleid dat de arbeidsparticipatie van arbeidsgehandicapten bevordert; sociale zekerheid en

verzekeringsregelingen; werkondersteunings- en reihtegratiediensten; preventie en reihtegratiebeleid

van bedrijven en de uiiloering op de werkvloer.

Het onderzoelsproject is gefaseerd van opzet.

Fase I descriptive and exploratory phase- is nu afgerond en heeft opgeleverd:

a) acht gedetailleerde rapporten die per land informatie bevatten, onderwerpsgewijs gerangschilt

aan de hand van een groot aantal vragen;

een op basis van deze landenrapporten opgesteld Key Iszues Paper;

een symposiumrapport op basis van discussies en conclusies in Washington (in voorbereiding).

de onderhavige rapportage

Op basis van de resultaten van fase I zullen in fase 2 een aantal 'priority issues and promising

strategies' diepgaand onderzocht worden.

b)

c)

d)
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ru. Dit rapport

De onderhavige rapportage bevat een capita selecta van resultaten van het internationale onderzoek,

waarbij op verzoek van het Lisv vooral aandacht wordt besteed aan voor Nederland interessante

bevindingen en aan drie specifieke thema's:

In deze rapportage zijn de boven genoemde problemen en vragen in de volgende drie thema's

ondergebracht:

1. De relatie tussen enerzijds de politieke en anrbteldke beleidsdoelen en anderzijds de (wettelijke)

rerntegratieregelingen en de uitvoering daarvan;

2. De uitwerking van beleid gericht op bescherming van gehandicapten en van prillcels of sancties als

onderdeel van het sociale (verzekerings)beleid, ;

3. Beleid en activiteiten van bedrijven.

N. Verschillen tussen landm

Voor een goed begrip van effecten van reihtegratieregelingen is het noodzakelijk de specifieke situatie

in Nederland en de verschillen tussen nationale systemen te beschouwen.

0 Nederland kent in vergelijking tot andere landen (ook na de stelselherzieningen) relatief veel

arbeidsgehandicaPten .

0 Nederland heeft een relatief hoog percentage arbeidsongeschikÍen die een uitkering ontvangen.

0 In Nederland wordt per werknemer meer uitgegeven aan ziekÍe- en

arbeidsongeschiktheidsuitkeringen dan in de meeste andere landen.

Voor deze en andere in dit rapport genoemde verschillen worden redenen genoemd, zoals de

volgende:

I In Nederland zijn de regelingen voor beroepsgebonden risico's en sociale risico's gecombineerd, in

andere landen zijndezn in afzonderlijke trajecten ondergebracht.

I Entreevoorwaarden zijn minder selectief, onder meer met betrekking tot de ernst van de

lichamelijke beperking en tot de psychische stoornissen.

o De werkdruk in Nederland is het hoogst van alle Europese landen.

r De Nederlandse wetgeving was tot ver in de jaren negentig relatief sterk gericht op het bevorderen

van werkfiervatting in eigen werk bij de eigen werkgever. Exponenten daarvan zijn de arbo-

diensten, het reintegratieplan en ontslagbescherming.

Alle acht landen hebben specifieke systemen met eigen definities van arbeidsongeschiktheid,

arbeidshandicap, sociale zekerheid etc..

Binnen het onderzoek wordt er een grofrnazig, modelmatig onderscheid $s§en systemen gemaakÍ:

r De Engelstalige landen met een sterk op jurisprudentie gebaseerd rechtssysteem, weinig

verplicht opgelegde collectieve arbeidsovereenkomsten, weinig staatsinterventie en nadruk op

individuele rechten.

r Het Europees continent met een meer op wetgevlng gebaseerd rechtssysteem, veel

staat§inteventie, veel coöperatieve amangementen, corxiensus-georïenteerd.
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De Duitse, Franse, Nederlandse en Zweedse systemen zijn meer gereguleerd. Daar vormen wetten die

controleren hoe werknemers in dienst heden en die condities aan het werk en ontslag stellen de

fundamenten voor publiek wer§elegentreidsbeleid én voor de bescherming van gehandicapten. De

laissez-faire benadering in de VS, Nieuw Zeeland en Engeland daarentegen, verbiedt het opleggen van

beperkingen aan ondernemingen en laat bedrijven veel ruimte voor vrijwillige acties en voor

zelfstandig werkgelegenheidsbeleid.

Overheidssubsidies aan werkgevers voor het indienstnemen van gehandicapten zijn onverenigbaar met

het vrijemarktdenken in de VS. Om dezelfde reden kent het

Verenigd Koninlaijk geen loonkostensubsidies qpecifiek voor gehandicapten. De

antidiscriminatiewetgeving rond gehandicapten (ADA) vormt in de VS de belangrijkste wettellike

regeling voor burgerrechten, welke een belangrijke ondersteunende functie heeft voor personen met

een handicap, evenals voor bedrijven die reintegratie willen bevorderen. Dit geldt in mindere mate ook

voor de andere Engelssprekende landen.

De verzekeringssystemen op het Europees vaste land kennen een relatief brede dekking tegen

arbeidsongeschiltheid. In de Engelstalige landen is deze meer beperkt.

De beperkte compensatie-regelingen voor werknemers met letsel vanwege arbeidsongevallen, zijn

meestal gerelateerd Íran een bepaalde gebeurtenis. Daardoor zijn zij slecht ingesteld op personen met

chronische zielÍen, meervoudige ziekÍen of aan stress gerelateerde ziekten. De compersatie regelingen

zijn verder slecht bestand tegen 'overgebruik', wanneer een groot aantal claims wordt ingediend. Druk

op de financiële draagkracht van de loondervingsverzekeringsregelingen geven aanleiding tot het meer

restrictief definiëren van aandoeningen en ziektes die onder de regelingen vallen; onder de nieuwe

regelingen in Ontario wordt bijvoorbeeld stress niet langer als ziekte erkend en staat 'chronische pijn'

ter discussie.

V. Belangstelling voor Nederland

lnternationaal is er veel aandacht voor de Nederlandse situatie. Misschien omdat Nederland meerdere

aspecten uit beide systemen heeft ingevoerd. Zo is de één-jaar-loondoorbetalingsplicht (Wulbz)

internationaal gezien extreem lang, evenals het in stand blijven van het dienswerband met de zieke

werknemer gedurende twee jaar. Veel arbeidsrelaties in Engelssprekende landen, vooral die in het

midden en klein bedrijf, kunnen bij ziekte direct worden ontbonden.

Daar staan echter in Nederland de nodige staatsinterventies tegenover: arbo'wetgeving,

ontslagbescherming, verbod op aanstellingskeuringen, second opinion, poornvachtersmodel (incl.

publiek gefinancierde voorzieningen en herplaatsingsbudgetten).

Nederland kende tot aan de invoering van de wet REA, voornamelijk sancties richting werkgevers om

eigen werk van de arbeidsgehandicapte te behouden. Met de invoering van Pemba en REA komen een

gÍoot aantal positieve prilJ<els beschikbaar, \ryaarvan de rezultaten Ínoeten worden afgewacht.

Met interesse wordt kennis genomen van de introductie van premiedifferentiatie (niet onbekend in de

private verzekeringsstelsels, zoals in de VS) en de wet REA. Maar ook van SWI, in Engelstalige

landen ook wel 'one-stopshopping' genoemd, zij het dat dezr term ook wordt gebruikt om de één-

loket-situatie voor werkgevers aan te duiden.



@ NUTNO 1998

Op het Europese continent worden loonkostensubsidies, aannnmebeloningen en vermindering van

nationale verzekeringscontributies veelvuldig toegepast om banen te creëren voor langdurig werklozen

en andere achterstandsgroepen, waaronder arbeidsgehandicapten. Er zijn speciaal op het aarmemen van

arbeidsgehandicapten gerichte programma's in Duitsland, Frankrijk en Zweden.

W. OntwikkelingenrondreïnÍegrotie

Aan het werk blijven wordt in het algemeen steeds lastiger voor personen met een arbeidshandicap,

vanwege deregulering van de arbeidsmarkt in de meeste landen, en als resultaat van de druk op

bedrijven om concurerend te blijven op de groeiende wereldmarlt. Daarentegen dwingt escalatie van

de kosten van de publieke en private verzekeringssy§temen tot het zoeken naar strategieën om

werknemers aan het werk te houden. Sommige bedrljven hebben ondervonden dat behoud van

werknemers een kosten-effectieve optie is en hebben hun eigen beleid ontwi}&eld rond arbeidshandicap

management.

Ondernemingen, verzekerings-, revalidatie-instellingen, dienstverleners en medische instellingen in de

acht landen onderkennen steeds vaker de kosten van handicaps en de voordelen van reihtegratie.

Dergelijke organisaties maken herplaaSing het primaire doel van het arbeidsgehandicaptenbeleid.

Vooral nieuwe benaderingen van de medische en arbeidsgerichte revalidatie-trajecten die snelle

interventie benadrukÍ<en en snelle werkfiervatting, tonen positieve resultaten.

Vakbonden en ondernemingsraden worden steeds vaker betrokken bij reïntegratie vanwege het directe

aanbod van voorziening en diensten en van reihtegratiemanagementprogramma's op de werlcvloer' Een

andere bevinding is dat private verzekeraars meer flexibele arrangementen aanbieden zodat

arbeidsgehandicapte werknemers die geleidelijk weer in het arbeidsproces terugkeren niet onmiddellijk

hun uitkering verliezen.

De onderzoeksanalyses doen vermoeden dat terwijl de afzonderlijke componenten van een nationaal

systeem (van wet- en regelgeving, sociale uitkeringen, werknemerscompensaties, reihtegratie-

diensperlening of bedrijfsinitiatieven) werkfiervatting kunnen bevorderen, het systeem als geheel

tegengesteld kan werken. ln feite kan, voor de gehandicapte werknemer, het algehele systeem veel

voordelen bieden om niet aan het werk te gaan, of nadelen om dit wel te doen. Een sprekend

voorbeeld hiervan is te vinden in de VS waar arbeidsgehandicapten bij werlÍrervatting het risico lopen

niet langer voor ziekÍekosten verzekerd te zijn. Deze problemen vloeien voort uit gefragmenteerd,

ongecoördineerd en vaak tegengesteld beleid en uitvoering'

Een werkgever kan op goede gronden besluiten geen arbeidsgehandicapten in dierst te nemen,

ondanks het bestaan van een woud aan goed bedoelde regelingen en hulp van intermediaire

organisaties, vanryege gebrekkige onderlinge afstemming van regelingen en tegenstrijdigheden binnen

het systeem.

Resultaten uit het onderzoek duiden er op dat veel nieuwe wetten ter bescherming van gehandicapte

personen juist aanleiding l«rnnen zijn tot terughoudendheid van private bedrijven om hen aan te stellen'
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WI. Effeaen van regelingen

De meetbare effecten van succesvolle maatregelen zijn vaak erg klein. Daardoor zijn succesvolle

maahegelen lastig te onderscheiden van niet zuccesvolle maatregelen en van de algemene processen op

de arbeidsrnarkt. Ter illustratie: vastgesteld is dat n Nederland het bereik van de wettelijke

instrumenten gericht op reïntegratie (incentives) lrr.1997 eerder in de orde van grootte van tienden van

procenten lag dan tientallen procenten (Wevers e.a., 198). Alleen het aantal bemiddelden (door GAK-

AI en Arbeidsvoorziening) betreft een substantieel deel van de potentiële doelgroep. Uit de studie blijkt

dat detn verdeling in andere landen meestal niet hoger en vaak lager is. Dit alles neemt niet weg dat er

voorbeelden van 'goede' regelingen zijn en van 'good practise'.

Bij de beoordeling van de effecten van regelingen dient er verder rekening mee gehouden te worden

dat in alle landen min of meer sprake is van een vermindgdng van baan- en aóeidszekerheid, voor

werknemers in het algemeen, dus ook voor arbeidsgehandicapte werknemers.

Hèt probleem bij de beoordeling van de effectiviteit is de gebrekkige informatieregistratie. Vaak zijn

onvoldoende gegevens voorhanden, zoals over het aantal arbeidsgehandicapten in bedrijven en cliënten

van verzekeringsinstellingen. Vandaar dat op een pragmatische manier aanwijzingen voor effectiviteit

worden verkregen uit gegevens over het bereik, de kosten en knelpunten bij de uitvoering.

Het ontbreekt in de VS en enkele andere landen aan eenduidige informatie over werknemers die te-

rugkeren naar eigen werk. De evaluatie van effecten van regelingen wordt gehinderd door de

betrokkentreid van een keur aan verzekeraars. De problemen rond het achterhouden van voor

reilrtegratiebeleid essentiële informatie -vanwege concurrentieoverwegingen van verzekeraars- dreigt

overigens ook in Nederland, zoals na de V/ulbz (privatisering van de ZiekÍewet) duidelijk tot uitdruk-

king komt.

De escalatie van de kosten van de publieke verzekeringssystemen leidt in alle acht landen tot

voortdurende veranderingen in wet- en regelgeving rond arbeidsgehandicapten en reikrtegratie. Dit

belemmert weer het vaststellen van effecten van regelingen. De volledige implementatie van een

regeling vergt vaak een jaar en wezenlijke effecten zijn pas na twee jaar meetbaar. Veel regelingen zijn

dan al aangepast, herzien ofopgeheven.

Wil. BedriifiProgranttta's

Disability Management (DfM) wordt omschreven als 'het managen van de optimale inzet van

arbeidsgehandicapten'. Een Disability Management systeem is een leidraad, geeft aanbevelingen en

zorgt voor terugkoppeling van de opgedane ervaringen met retntegratie.

Een DIM systeem is een raamwerk dat de interne consistentie en samenhang in de activiteiten

bevordert. Het biedt houvast aan het bedrijfsmanagement om het gekozen beleid inzake reïntegratie te

kunnen voÍmgeven, uiwoeren en actueel te houden. Organisaties EaoilnTr'lf aan de slag met de

systematiek door informatie te vergaren, procedures en plannen op te stellen en taken te verdelen. Het

werken met het DIM systeem maakt het makkelijker om het rerntegratiebeleid gestalte te geven, uit te

voeren, te toetsen én continu te verbeteren. Dit met het oog op:
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. een effectieve en efficiënte gevalsbehandeling bij langdurig ziekteverzuim en reihtegratie van

arbeidsgehandicaPten ;

o het beheersen van de kosten van verzuim en arbeidsongeschiktheid;

. een planmatige aanpak ter preventie van langdurige arbeidsongeschikttreid én het vertrouwen dat de

plannen ook zullen worden uitgevoerd znils z.e zijn bedoeld;

. een zinvolle en effectieve informatieoverdracht en communicatie in de organisatie over langdurig

verzuim en reihtegratiemogelijkheden en een effectieve verzuim- en reilrtegratiebegeleiding;

. een continue verbetering van het beleid inzake langdurig verzuim, potentieel langdurige

arbeidsongeschikttreid en rerntegratie.

Een goede Nederlandse vertaling voor DIM kan zijn Reihtegratiemanagement.

Het door NIA TNO ontwilí<elde Reihtegratie-zorgsysteem is toegeqpitst op de Nederlandse situatie en

meer omvattend dan het DIM systeem. Naast bovengenoemde punten beoogt het zorgsysteem:

o een optimale samenwerking met belangrijke externe relaties (arbodienst, uvi, Arbeidsbureaus,

Verzekeraars, Arbeidsinspectie) en om hen aan te tonen dat de organisatie ten aanzien van reïnte-

gratie de zaken goed heeft geregeld;

o irzicht in de manier waarop de organisatie voldoet aan de wettelijke verplichtingen op het gebied

van reirrtegratie;

r het mogelijk maken van integratie met zorgsystemen voor arbeidsomstandigheden, milieu of kwali-

teit.

In de Angelsaksische landen is veel ervaring opgedaan met DIM, met Írame in de VS en Canada en in

mindere mate in Australië en Nieuw 7-eeland.In deze landen was in het verleden op het terrein van

arbeidsomstandigheden en reïntegratie weinig tot niets geregeld. Diverse zaken die tot DIM worden

gerekend zijn op het Europese continent wettelijk geregeld, maar een aantal is nieuw. Dit geldt vooral

voor de grote nadruk op 'individueel bedrijfsbeleid' , op 'maatwerk' en op intensieve betrokkenheid

van de leiding en het gehele personeel.

Over het algemeen genomen zijn het de grotere bedrijven die als eerste een sluitend beleid ontwikkelen

en goed reageren op behoeften van werknemers met beperkingen. Historisch gezien $'ordt dit

weerspiegeld in de groei van de ondersteuningsprogramma's voor werknemers en de Disability

Management programma's. Als eenmaal de economische voordelen van deze programma's door de

grotere bedrijven naar buiten worden gebracht, dan nemen de kleinere bedrijven de als meest

succesvol ingeschatte onderdelen van deze programma's over.

Onderzoek toont aan dat tijdige interventie en betrokkentreid met de arbeidsgehandicapte werknemer

een belangrijke factor is voor verminderde hersteltijd en een snelle reihtegratie. Daarb[i wordt

opgemerkr dat tijdige interventie slechts leidt tot blijvend langdurig herstel indien dit is gekoppeld aan

een omvattend prograÍnma (zoals DIM) en aan intensieve medische begeleiding. Op de lange termiin
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zijn vooral de gevallen succesvol waarin de werknemer terugkeert in voor hem passend werk, met

blijvende voorzieningen en ondersteuning vanuit het bedrijf, uiwoeringsinstelling en de verzekeraar.

X. Ticket voor terugkeer naar we*
HetTicket-programna is een in de VS ontwikkelde vorm van activering van uitkeringsgelden. Het

aanvankelijke voorstel omvatte een regeling waardoor een arbeidsongeschikÍe zelfstandig professionele

hulp kan inkopen voor het vinden van werk. De werkzoekende kan bijvoorbeeld zelf bemiddeling of

scholing inkopen bij private of publieke instellingen. De kosten daarvoor worden betaald vanuit de

besparingen op de uitkering. Dat wil z.eggeln dat arbeidstoeleiding en bemiddeling worden betaald uit

de gerealiseerde beqparing op de uitkering van de betreffende arbeidsgehandicapte, wanneer deze

gedurende een vastgestelde tijd aan het werk is gebleven .

Onderdeel van het inmiddels herziene voorstel is het uitbetalen van vergoedingen b[i het bereiken van

tussenliggende stadia -zoals bij afronding van een beroepsopleiding- zonder dat het einddoel -werk- is

bereikt. Wel is er een (hogere) prestatiebeloning bU plaatsing in een baan.

Het instellen van beloningen voor het bereiken van suMoelen maakÍ het noodzakelijk dat er een

administratief controle systeem wordt opgericht. De administratieve voorzieningen zijn omvangrijk en

gedetailleerd en versterken de mogelijkheid van nodeloze cornplexiteit en vertraging.

Anderzijds is er kritiek op het voorstel omdat het aantoont dat beleidsmakers geen vertrouwen hebben

in de capaciteiten van personen met een handicap om zelf te onderhandelen met aanbieders en

uiwoerders.

LEESWIJZER
Allereerst wordt in hoofdstuk t het internationale project uiteengezet. In hoofdstuk 2 worden

overeenkomsten in de internationale problemen geschetst en de specifiek Nederlandse problematiek.

Daarb[i wordt ingegaan op enkele begrippen en definities. In hoofdstuk 3 worden de belangrijkste

verschillen ntssen nationale stelsels beschreven. Daarbij wordt het modelmatige onderscheid belicht

tussen de arbeidsmarkten en sociale stelsels in de Angelsaksische landen en het Europese vaste land.

Vervolgens wordt ingegaan op de beleidsdoelen en de problematiek b[i de vertaling daarvan in

effectieve regelingen. In hoofdstuk 4 wordt nader ingegaan op effecten van enkele specifieke

maatregelen. In hoofdstuk 5 worden het bedrijfsbeleid en bedrijfsprogramma's besproken, waaronder

Disabil§ Management. In hoofdstuk 6 volgt een nadere beschrijving van de ontwikkeling van het

Ticket-systeem in de VS, dat ook bekend staat als 'Milestone Payment System'. Het betreft hier een

voorbeeld van het ten gelde maken van uitkeringen voor de inkoop van diensten voor arbeidstoeleiding

en bemiddeling, volgens het principe 'betaling bij resulaat'. Dit voorbeeld is gekozen omdat er

paralellen zijn met het'persoonsgebonden reïntegratiebudget'.

In de bijlagen zijn achtereenvolgend opgenomen: een beschrijving van de GlADNET-organisatie;

tabellen met gegevens over de arbeidsmarkÍ en sociale zekerheid in negen landen; een beschrijving van

de doelgroep arbeidsgehandicapten in Nederland; enkele begrippen en definities; de inhoudsopgave

van zowel het Key Issues Paper als van het landenrapport: The Netherlands.

l0
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INTRODUCTIE

Inleiding

De reihtegratie van arbeidsgehandicapten en de problemen die zich daaÍbu voordoen houden niet

alleen in Nederland de gemoederen bezig. Onder een regime van versterkte internationale concurrentie

moeten op nationaal niveau arbeidskosten nauw aansluiten bij de arbeidsproductiviteit op straffe van

een onmiddellijk verlies van marktaandeel en van werkgelegenheid @esseling, 1998). De nieuwe

economische realiteit voor bedrijven -groeiende internationale competitie, lagere winsnnarges- dwingt

ondernemingen over de gehele wereld om de personeelskosten te reduceren. Individuele bedrijven

l«rnnen het zich steeds minder permitteren een sociaal vangnet in stand te houden door werknemers

van wie de productiviteit terugloopt toch in dienst te houden. Bij verscherpte concurrentie neemt de

druk toe op groepen die in het productieproces een zwakke plaats innemen. In alle landen betreft dit de

(gedeeltelijk) arbeidsgehandicapten en de laaggeschoolden.

Deze problematiek werd ook besproken door leden van GLADNET, waaronder beleidsmakers en

onderzoekers uit organisaties in de OESO-landen (Zie bijlage 1). Daaruit bleek dat er behoefte bestaat

aan kennis over succesvol reihtegratiebeleid in diverse landen. Dit vormde de aanleiding tot het

onderzoek met de titel Intenational Research Projea on lob Retmtion and Rerurn to Wo* Strategies

for Disabted Wo*ers- Het onderzoeksproject wordt uitgevoerd in acht landen. Naast Nederland zijn

dit Canada, Franlaijk, Duitsland, Nieuw Zeeland, Zweden, het Verenigd Konhkrijk (VK), de

Verenigde Staten van Amerika (VS). Het Lisv trad op als cG.qponsor van de eerste, inventariserende

fase van het onderzoek. Doel van het onderzoek is het op het spoor komen van sucoesvol beleid en

'best practices' in de diverse landen die als voorbeeld l«rnnen dienen voor andere landen. De resultaten

van de eerste fase van het onderzoek zijn beschreven in acht verschillende landenraPPorten eÍt

samengevat nhet Kq Issues paper (zie voor introudsopgave bijlage 5). Dezn rapPortages zijn onder

meer verkrijgbaar via de GLADNET-site op Internet.

Onderdeel van fase L van het project vormde een symposium over de onderzoeksrezultaten. In de

onderhavige rapportage worden enkele van de voor Nederland relevante resultaten vermeld. In dit

hoofdstuk wordt het internationale project en de centrale vraag van het onderzoek geintroduceerd. Het

doel van het project wordt meer uitgebreid beschreven in hoofdstuk 2.

1.2 Beleid van bedrijven

Uitgangspunt van dit project is dat de meeste ondememingen naar hun beste veÍmogen een eigen

bedrijfsbeleid ontwikkelen ten aanzien van reintegratie van gehandicapten. Ondernemingen opereren

daarbij binnen de nationale context, dat wil zog3er.het institutionele en economische reglementaire

kader. Uiteindelijk bepaalt echter het bedrijfsbeleid welke werknemer wordt aangenomen, ontslagen of

ll
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gerel[tegreerd. Een centrale vraag in deze studie is daarom hoe overheidsbeleid en publieke en private

regelingen baanbehoud op ondernemingsniveau bevorderd of beperkt.

1.3 Het internationale project

Het internationale hoject wordt aan de hand van de volgende tien punten uiteengezet (Key Issues

paper).

1. Allereerst zijn de volgende onderzoeksthema's onderscheiden:

a overheidsbeleid ter bevordering van de arbeidsparticipatie van gehandicapten;

b sociale zekerheid en verzekeringsregelingen;

c werkondersteunings- en reihtegratiediensten;

d aanpassingen van het werk en de werkomgeving;

e door bedrijven ontwikkeld reïntegratiebeleid en de uiwoering daarvan.

Aan de hand van de onderzoeksresultaten wil het Project vaststellen welk systeem, maatregel,

bedrijfsbeleid etc. succesvol is. Daarmee wil het een input leveren aan de ontwiklceling van effectieve,

efficiënte en rechfinatige regelingen voor behoud en terugkeer naar werk. Het uiteindeldke doel is het

ontwikkelen van beleidsstrategieën die met succes toepasbaar zijn op de werkvloer.

2. Het Project is een initiatief van het International Labour Organisation (ILO) en het Global Applied

Research and Information Netrvork on Employment and training (GLADNET, zie bljlage 1). Het

Froject legt een link tussen onderzoek en de aandacht erl-z.oÍE van actoren op het terrein van sociale

zekerheid: politiek, ambtelfike organisaties, (publieke) uitkeringsinstellingen, uiwoerders, werkgevers

en werknerners.

3. Het Project bestaat uit twee fasen. De eerste fase is exploratief en beschrijvend en mondde uit in het

Symposiurn in Washington, op 2G22Mei 1998. Daar bespraken honderddertig 'policymakers' en

enkele onderzoekers de centrale vraagstukken (Key-Issues). Zij formuleerden ook de vragen voor

verder onderzoek.

4. Het ontrverp, de uiwoering en analyse van het onderzoek in fase I gebeurde onder

verantwoordelijkheid van de Coördinatie Groep (opgericht door de Social Policy Research Unit

(SPRU), van de Universiteit van York (VK».

5. Acht landen zijn uitgenodigd deel te nemen aan fase 1: Canada, Frankrijk, Duitsland, Nederland,

Nieuw Zeeland, Zweden, het Verenigd Koninkrijk (VK) en de Verenigde Staten van Amerika (VS).

Nationale overheden, publieke organisaties en, in één land, een private organisatie droegen bij aan het

onderzoeksbudget. Australië voegde zich in een later stadium bij het project.

t2



@NTATNO t9s8 13

6. Gespecialiseerde researchinstellingen uit zes van de acht landen maakten deel uit van de

Onderzoeksadviesgroep. Zij waren betrokken bij de ontwikkeling van het onderuoelaonnrerp en de

methodiek, analyse van de gegevens en schrijven van het Key-Issues Paper. Uit Nederland nam NIA

TNO deel.

7. De Coördinatie Groep rekruteerde informanten uit alle acht landen. Voor Nederland was dit Bureau

As/tri. In de tweede helft van 1997 informeerden zij over de thema's aan de hand van een standaard

vragenlijst.

g. Acht landenrapporten, gebaseerd op antwoorden van de informanten op de vragenlijst, zijn

opgemaakt door de Coördinatie Groep en zijn gepubliceerd op het Symposium. Austalië heeft daar op

eigen initiatief een rapport aan toegevoegd.

9. In het Key Issues Paper zijn de resultaten saÍnengevat. Aan de hand van de bovengenoemde

onderzoeksthema,s behandelt het onder meer: (arbeids)gehandicaptenbeleid, (wettelijke) regelingen'

irstrumenten en activiteiten ter ondersteuning van behoud van werk en terugkeer naar werk en de

effecten daarvan. Verder worden beschreven bevorderende en belemmerende factoren voor effectief

beleid in de nationale context. Ook wordt aangegeven welk beleid in potentie overdraagbaar is van het

ene nationale systeem naar het andere.

10. Een Symposium-verslag wordt later dit jaar opgesteld door de Coördinatie Groep.

1.4 Deelname van Nederland

Deelname van Nederland aan het Project levert diverse resultaten op waaronder:

Inzicht in systeemspecifieke en grensoverschrijdende knelpunten op de arbeidsmarkt voor

arbeidsgehandicapten en in de werking van sociale (verzekerings)systemen'

Het traceren van succesvolle strategieën in het buitenland, die bruikbaar ziin voor het oplossen

van overeenkomstige problemen in Nederland;

Ontwikkeling van evaluatiemethoden en technieken voot (wettelijke) reactiveringsmaatregelen;

Intemationaal afstemmen van definities, concepten en systeembeschrijvingen, waardoor resultaten

van arbeidsmarktbeleid en sociaal zekerheidsbeleid zijn te vergelijken met het buitenland;

Het genereren van onderling vergelijkbare gegevens.
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2. PROBLEEMSTELLING

2.1 Inleiding

Het algemene doel van het internationale Project is het op het spoor komen van sucsesvol reihtegratie-

beleid (van overheden, intermediairs en bedrijven) en 'best practices'. De Key Iszues Paper en de acht

landenrapporten behandelen de eerste resultaten van het onderzoek aan de hand van de vijfbrede

thema's die we in hoofdstuk 1 beschreven. Voor de onderhavige rapportage is een selectie gemaakt op

basis van problemen die in Nederland politieke en maatschappelijke belangstelling hebben.

Enkele onderwerpen die in Nederland en daarbuiten in de belangstelling staan zijn:

o de dynamiek van de overgang van niet-werken naar werk, waaronder de processen rond de

(re)activering van het arbeidsaanbod en stimulering van de waag naar geactiveerd aanbod;

. de effecten van activerend uitkeringsbeleid: ofwel de inzet van subsidies en uitkeringsgelden

om gedeeltelijk arbeidsgeschikten te stimuleren (meer) te gaan werken;

o de effecten van overheidsbeleid op de vraag vanuit bedrijven naar ge(re)activeerd arbeidsbod;

r het selectieproces bij werkgevers bij in dienst nemen en houden van arbeidsgehandicapten.

Bij deze onderwerpen draait het onder meer om antwoord op de vragen: wat z[jn de.doelen van de

verschillende overheden en hoe worden deze vertaald in wet- en regelgeving, wat is het effect van

reactiveringsmaatregelen op arbo- en veranimbeleid in bedrijven en wat gebeurd er op de werkvloer?

Hierna wordt eerst ingegaan op de specifiek Nederlandse problematiek en daarna op de mondiale

problematiek en die in de industriële landen. De afbakening van het onderzoek en begripsbepalingen

zijn beschreven in parugaaf 2.3.

2.2 hoblernatiek

2.2.1 Arbeids(on)geschiktheid in Nederland vergeleken met andere landen.

Voor een goed begrip van de probleemstelling van de internationale studie is het van belang te wijzen

op specifieke aspecten van de Nederlandse arbeidsmartt en de positie van arbeidsgehandicapten.

0 Het is vooral van belang te beseffen dat er in Nederland in vergel[iking tot andere landen (ook na

de stelselherzieningen) relatief veel arbeidsgehandicapten zijn.

0 In vergelijking met de andere deelnemende landen heeft Nederland een hoog percentage

arbeidsongeschilten die een uitkering ontvangen.

0 Met name het grote aantal mensen dat arbeidsongeschikt wordt van\vege klachten aan het

bewegingsapparaat en psychische klachten zorgt voor het versc.hil tussen Nederland en de andere

landen.
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Bovendien wordt in Nederland per werknemer meer uitgegeven aan ziekte- en

arbeidsongeschiktheidsuitkeringen dan in andere landen op het Europese continent en -naar

vermoeden- in andere geindustrialiseerde landen.

Voor deze verschillen zijn enkele redenen, waaronder de volgende:

r In Nederland zijn de regelingen voor beroepsgebonden risico's en sociale risico's gecombineerd, in

andere landen zijn deze in aftonderlijke trajecten onder gebracht'

t Bovendien zijn in Nederland de entreevoorwaarden minder selectief, onder meer met betrekking tot

de ernst van de lichamelijke beperking en tot de psychische stoornissen.

o Lange tijd is met name de kans op arbeidsongeschiktheid onder ouderen veel hoger geweest dan in

de overige landen. De bovenbedoelde geringe selectiviteit van de Nederlandse regeling blijkt vooral

te gelden voor vijftig-plussers. In Nederland werden de arbeidsongeschikttreidsregelingen meer dan

in de andere landen gebruikt als een vervroegd uittredetraject'

i Hierbij dient ook vermeld te worden dat de werkdruk in Nederland het hoogst is van alle landen in

Europa en dat deze meer dan gemiddeld stijgt (Sociale Nota 1998). Aan de stijgende

productiviteitseisen kunnen steeds minder personen met een belemmering voldoen. Opscholen kan

voor jongeren de productiviteit aanzienlijk doen toenemen. De oudere werknemers met

beperkingen zijn veelal laag opgeleid. Voor hen worden de financiële baten van omscholing laag

ingeschat door bedrijven en uiwoerders.

o De Nederlandse wetgeving was tot ver in de jaren negentig relatief sterk gericht op het bevorderen

van werkÍrervatting in eigen werk bij de eigen werkgever. Exponenten daarvan zijn de AÍbo-

diensten, het reirrtegratieplan en ontslagbescherming.

r ln Nederland zijn eerder dan in de andere landen maatregelen ontwi*keld om het beroep op de

arbeidsongeschiktheidsregelingen terug te dringen (zoals wijziging arbeidsongeschiktheidscriterium,

herkeuringen, Amber-maatregelen etc.). Deze hebben echter nauwelijks het beoogde effect gehad,

omdat onvoldoende rekening is gehouden met de problematiek van de uitvoerders, bedrijven en

arbeidsgehandicaPten zelf .

l,ater in deze rapportage bespreken $,e nog enkele specifiek Nederlandse problemen. Behalve deze

Nederlandse problemen zijn er veel overeenkomstige problemen en tendensen in andere

geïndustrialiseerde landen. We noemen hier enkele voorbeelden: een groeiend beroep op uitkeringen

op grond van arbeidsletsel en arbeidsongeschiktheid; privatisering van sociale zekerheidstelsels;

afrremende baaruekerheid van werknemers en; flexibilisering van de arbeid en arbeidsrelaties. Verder

is in de meeste landen de systematiek van de claimbeoordeling niet helder, is er sprake van

bevoorrechting van bepaalde groepen werknemers (wat betreft geboden sociale zekerheid en

reïntegratie inspanningen) en is sprake van 'aantasting van de privacy' .
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2.2.2 Mondiaal Probleem

Arbeidsongeschiktheid is een probleem in alle landen op de wereld. Volgens schattingen van de ILO

zijn er wereldwijd ruim 600 miljoen personen met een emstige mentale of psychische handicap, ofin'el

10 procent van de wereldpopulatie. Statistieken tonen aan dat deze aantallen gestaag groeien' De

belangrijkste oorzaken daarvan zijn;

. een groei van het aantal gehandicapte kinderen, vooral in de ontwikkelingslanden, vanwege

ondervoeding, ziekte, kinderarbeid en andere oorzaken;

. toename van de levensduur van personen in gerndusfialiseerde landen en van aantallen

ouderen, van wie er velen een ziekte, §toorni§ of beperking hebben;

. toeruune van het aantal bedijfs- en vooral verkeersongelukken die stoornissen en beperkingen

veroorzaken;

. toename van ziekten en andere oorzaken voor beperkingen, zoals HIV/AIDS, stress en alcohol

en drugsmisbruik.

De nieuwe economische realiteit voor bedrijven -groeiende internationale competitie, lagere

wirsunarges- dwingt ondernemingen over de gehele wereld naar wegen te zoeken die de

personeelskosten reduceren. Zulke kostenreducties gaan vooral ten koste van de zwakkere groepen

werknemers waaronder de arbeidsgehandicapten.

2.2.3 Problematiek in geihdustrialiseerde landen

problemen rond de reihtegratie van werknemers met een arbeidshandicap worden in alle (post)

industriële-landen erkend. Alle landen kennen een groei van het aantal personen die, als gevolg van

lichamelijke of psychische ziekte of stoornis, belemmerd worden in het behouden of vinden van werk

en daarom een beroep doen op publieke uitkeringen. Enkele voorbeelden worden hier genoemd:

o In de Verenigde Staten is het aantal personen in de beroepsbevolking dat een Sociale

zekerheidsuitkering ontvangt vanwege een handicap tussen 1984 en 1994 gestegenmet @%.

Slechts minder dan een procent van de in de uitkering instromende gehandicapten verlaat de

regeling vanwege werkÍrervatting.

e [n Nederland is het aantal WAO'ers tussen 1968 en 1985 verzesvoudigd tot meer dan 600.000.

In 1998 is dit aantal nog steeds hoger dan 800.000 en is de aanvankelijke daling weer

overgegaan in een lichte groei, waaraan vooral vrouwen bijdragen;

. Ultgaven voor compensaties aan werknemers zijn in Australië tussen 1996 en 1986 gegroeid

met 700 procent en bedragen nu 5 miljard dollar per jaar aan directe kosten. De indirecte

kosten zijn het viervoudige van de directe kosten. Indirecte kosten omvatten pruductieverlies

als gevolg van verloren tijd en vaardigheden en herscholingskosten;

o In Zweden steeg tussen 1980 en 1990 het aantal personen met een aanwllende

arbeidsongeschikttreidsuitkering of ziektewetuitkering van 300.000 naar 436.000. Dit was

aanleiding voor werkgevers de druk op de overheid op te voeren om maatregelen te treffien.
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Daarop zijn de niveaus van diverse uitkeringen verlaagd en zijn instrumenten ontwikkeld om

arbeidsgehandicapten aan werk helpen.

In alle acht landen die deelnemen aan de internationale shrdie wordt een verslechtering van de

arbeidsmarktpositie van gehandicapten geconstateerd, evenals een groei van werkloosheid onder hen

en een groeiend beroep op collectieve voorzieningen. Hiervoor worden meerdere oorzaken

aangewezen waar onder:

o de veranderingen in het productieproces (hogere productienormen);

o demografische ontwikkelingen (onder meer verdringing van oudere werknemers door jongere

werknemers, maaÍ ook vergrirjzing);

o fluctuaties op de arbeidsmarkt (zowel stagnatie als groei van de waag naar arbetd).

Wat dit laatste betreft is sprake van een sffuctureel probleem: bij afrrame van de werkgelegenheid

verdwijnen werknemers met een arbeidshandicap als eersten uit het arbeidsproces, terwijl bij toename

van de wer§elegenheid, de ondernemers een voorkeur hebben voor gezonde, jonge werknemers.

Daar komt bij dat met een toenaÍne van het aantal werkenden, ook het aantal werknemers dat

arbeidsongeschikÍ wordt stijgt en daarmee het aantal dat recht op een uitkering verkrijgt. (Dit is één

van de factoren die de recente groei van het aantal WAO'ers in Nederland verklaart (Ctsv, R97/5»

2.2.4 Overeenkomstige waagstellingen

Ho o gt e c olle ctiev e uit gav en

In alle acht landen blijkt een belangr[ik doel van de overheid een.meer doelgerichte.en minder

omvangrijke besteding van de collectieve uitgaven. De nationale overheden zijn daarom opzoek naar

strategieën die de tot nog toe tegenvallende resultaten van reihtegratie-inspanningen lunnen verbeteren.

Daarbij is de vraag hoe politieke doelen, zoals lagere collectieve lasten en hogere arbeidsparticipatie

van gehandicapten, kunnen worden vertaald in heldere wet- en regelgeving die aan uitvoerders een

effectief instrumentarium biedt.

Een andere vraag is welke financiële prikkels en sancties richting werkgevers en werknemers de

gewenste gedragsreacties tot gevolg hebben: bijvoorbeeld welke instnrmenten bevorderen indienstname

van gehandicapten door bedrijven en welke motiveren werknemers tot werktrervatting.

Proble em van v erantw o ordelii kheid

Niet alleen in Nederland wordt er door beleidsmakers op aangedrongen dat de overheid haar

beleidsgebied moet beperken tot kerntaken en van een grote(re) afstand moet besturen. Verantwoorde-

lijkÍreden (zullen) worden doorgeschoven naar lagere overheden en burgers, waarbij ook de (wettelij-

ke) taken van de uiWoeringsinstellingen, verzekeraars en bedrijven helder moeten zijn. Uitgangqpunt

daarbij is: kwalitatief hoogwaardige, heldere en uitvoerbare $,et- en regelgeving, snring op

hoofdlijnen en (vooral) marktwerking in de sociale zekerheid. Voor landen waar deze omslag in

sociale zekerheidsystemen nog gerealiseerd moet worden is kennis noodzakelijk over op welke wijze

de besnrurlijke en instinrtionele vernieuwing op het gebied van sociale zekerheid en publieke

l8
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arbeidsvoorziening vorm kan worden gegeven. Een deel van deze kennis kan worden verkregen door

de analyse van de ervaringen die andere landen hiermee opdoen.

2.2.5 Taakstelling voor werkgevers

De werkgevers in Nederland en andere landen worden in toenemende mate betrolken bij de

inspanningen om arbeidsgehandicapte werknemers te reihtegreren. Wet- en regelgeving vanuit de

overheid en voorwaarden van verzekeraars dwingt de werkgevers aandacht te besteden aan het

(her)plaatsen van werknemers met een arbeidshandicap. In Nederland en andere Europese landen

wordt binnen het arbeidsvoorwaardenoverleg met vertegenwoordigers van werknemers grotere druk

op de werkgevers uitgeoefend om reirntegratie te bevorderen. Dit betekent dat de werkgever onder een

toenemende (financiële) druk staat bd (dreigende) arbeidsongeschiktheid en geconfronteerd wordt met

eisen en verplichtingen om werknemers met een arbeidshandicap te (re)integreren. De inspanningen

van werkgevers op dit terrein brengen (financiële) risico's en kosten voor de bedrijven met zich mee'

Daardoor rijst de vraag of en hoe ondernemers daarbij financieel gecompense.erd kunnen worden

vanuit de overheid, uitvoeringsinstellingen en particuliere verzekeraars. In de volgende hoofdsfirkken

wordt beschreven dat in landen verschillende strategieen zijn ontwikkeld om deze problematiek op te

lossen.

2.2.6 Deze raPPortage

ln deze rapportage zijn de boven genoemde problemen en vragen in de volgende drie thema's

ondergebracht:

1. De relatie tussen enerzijds de politieke en ambtelijke beleidsdoelen en anderzijds de

(wettelijke) reirntegratieregelingen en de uitvoering daarvan;

Z. De uitrverking van beleid gericht op bescherming van gehandicapten en van prikkels of

sancties als onderdeel van het sociale (verzekerings)beleid, en;

3. Beleid en activiteiten van bedrijven.

ln de hoofdstukken 3, 4 en 5 worden deze thema's besproken aan de hand van resultaten van de eerste

fase van het internationaal onderzoek. Behalve het onderwerp 'activering en reiurtegratie' van

arbeidsgehandicapten wordt daarbij aandacht besteed aan de bestuurlijke en institutionele aspecten van

beleid.

2.3 Afbakening, begrippen m deÍinities

Onderlinge vergelijking van gegevens uit de acht aan het Project deelnemende landen wordt

bemoeilijkt door taal verschillen. De wet- en regelgeving moet bijvoorbeeld uit vier verschillende talen

worden vertaald naar het Engels. Daarbij komt dat, zoals later beschreven, in alle acht nationale

systemen verschillende definities gelden voor gehandicapten, arbeidsgehandicapten,
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arbeidsongeschiktheid, sociale zekerheid etc.. Daardoor zijn er onder meer verschillen in doelgroepen

en hun relatieve omvang. Vandaar dat in het Project is gekozen voor afbakening van het onderzoek en

is gezocht naar mogelijke overlappende definities en begrippen. Om onderlinge vergelijking mogelijk

te maken is de onderzoelspopulatie onder meer beperkt tot aÖeidsgehandicapten met een

arbeidsverleden. In deze paragraaf wordt nader ingegaan op deze afbakening en op begrippen en

definities.

2.3.1 (lVettelijke) regelingen

Op het gebied van de bevordering van de arbeidsparticipatie van arbeidsgehandicapten worden drie

soorten regelingen onderscheiden (Wevers en De Vos, Research nota 1998, zie bijlage 4):

L. Wettelijke regelingen geicht op werloumer§ enwerkgevers in hA algemeen.

Z. 'Wettelijke regelingen gericttt op werknenurc enwerkgevers, warurcer reeds langàtrige gezond-

heidsproblemen bii werknemers zii n op getreden.

3. Wettetijke regelingen gericht op de inrtcfuing en uitvoeing van de sociale zekerheid (waaronder de

publieke en pivate veaekeringen).

De regelingen genoemd onder 1 en 2 worden veelal uitgevoerd door publieke en private instellingen.

Daarom is de wettelijk geregelde organisatie van deze instellingen (3) van rechtstreekse invloed op hun

mogelijkÍreden om de genoemde regelingen effectief te laten zijn.

2.3.2 Doelgroepen

In wet- en regelgeving is beschreven dat activerings- en reihtegratie-instnrmenten zijn gericht op een

bepaalde doelgroep (zie ook bijlage 4). Omdat zij in de regel worden gebudgetteerd is daarmee de

vraag zeeÍ relevant hoeveel mensen wettelijke rechten op de inzet van instnrmenten tunnen doen gel-

den. Een antwoord op deze vraag blijkt in alle acht landen echter (nog) niet mogelijk. Vooral in de

Angelsa}sische landen met duale verzekeringsstelsels wordt door de private verzekeraars vanwege

concurrentie overwegingen geen publieke informatie verstrelct over hun (potentiële) cliënten.(ln Bijlage

3 wordt een voorlopige schatting van het aantal arbeidsgehandicapten in Nederland gegeven).

De relaties tussen arbeidsmogelijttreden, -vaardigheden en gezondheid is zeer complex- Daarom

komen (volgens de wetgever) voor de reïntegratie-activiteiten verschillende doelgroepen in

aanmerking. Een belangrijk onderscheid is dat tussen arbeidsgehandicapten met en zonder werk. Ook

het soort werk, regulier of additioneel, is van belang. (WettelUke) regelingen onderscheiden verder

leeftijdsgroepen, uitkeringsgloepen, groepen met en zonder arbeidsverleden etc.

In de internatiorwle studie stont centroal de reïntegratie van (a-)wefloremers in reguliere arbeid.

Buiten beschouwing blijft de additionele arbeid, de (integratie van) personen met een arbeidshandicap

die nimmer hebben gewerkt en de arbeidsgehandicapte zelfstandigen.
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ArbeidslwndicaP

De doelgroepen in deze studie hebben gemeen dat het personen met een arbeidwerleden betreft en met

een arbeidsongeschilÍtreid(sbeoordeling) die rechtstreeks en objectief medisch vast§telbaar het gevolg is

van ziekÍe of gebrek. Voor ziekte of gebrek wordt ook het neutrale begnp 'aandoeni4g' gebruikt.

Arbeidsgehandicapten zijn werknemers of werklozen die door een aondoening of beperking belem-

meingen ondervfuden bij het behotden of venterven von werk en derhalve bij de rcrnwle rolver'

vulling in de arbeid (normaal, geZien leffid, sel<se, en socinal-culrurele achtergrond).

Z,oals eerder opgemerkt kent Nederland wat dit betreft de meest ruime definitie van arbeidshandicap

(en daarmee relatief de grootste populatte).

Cuegorieën vail personen met een beperking-

In afwijking tot Nederland worden in de meeste bij de shrdie betrokken landen de personen met een

aandoening benaderd vanuit de volgende drie onderscheiden categorieen:

l. personen met een aan hun arbeid te relateren letselschade, aandoening en beperking

(werknemers die compensatie ontvangen voor arbeid gerelateerde beperkingen);

2. werknemers met niet aan hun arbeid te relateren letsel, aandoening en beperking (werknemers

met betaald ziekteverlof of uitkeringsgerechtigden vanwege kortdurende of langdurige

arbeidsongeschiktheid) ;

3. niet-werkenden met een aandoening (degenen die (veelal) aanspraak l«rnnen maken op andere

publieke uitkerings- of ondersteuningsregelingen)'

De reacties van bedrijven verschilt al naargelang de bovengenoemde categorieën waarin de werknemer

is te plaatsen. ln de regel spannen, ook in Nederland, werkgevers zich meer in voor werknemers bij

wie de aandoening in verband te brengen is met zijn of haar arbeid. De reacties worden mede bepaald

door de nationale sociale zekerheidsystemen. Tussen landen zijn er verschillen wat betreft de

richtlijnen voor personeelsbeleid en de uitvoering daarvan, voor het realiseren van voorzieningen en

voor de uiWoering van reïntegratiestrategieen.

V e rs c hill e nde v erzek e rin g s s t e ls e ls

Anders dan in Nederland bestaan in de meeste landen verschillende verzekeringssystemen voor

personen in de drie bovengenoemde categorieen. Deze verschillende sy§temen binnen landen

verschillen in definiëring van ziektes of aandoeningen, de verzekeringsvoorwaarden, de hoogte van de

arbeidsongeschikttreidsuitkeringen, de duur van de uitkeringen en de voorwaarden waaronder de

uitkeringen worden beëindigd. Verder zijner verschillen en inconsistenties in de definities van

'beperkingen','arbeidsongeschiktheid' en'arbeidshandicap"

lnhet Nederlandse verzekeringsysteem wordt niet gekeken naar de ooruaak van de ziekte of stoornis'

Dat wil ze4gendat de beide eerste categorieën (ex-)werknemers de stanrs van 'arbeidsongeschikt'

kunnen larjgen. Alle drie de categorieen kunnen onder de definitie van arbeidsgehandicapten vallen. In

deze heeft Nederland een relatief grote dekking in vergelijking met de andere landen (Zie hoofdstuk 3

en 4). Overigens leidt een ruime definitie van 'arbeidsgehandicapte' werknemers in wet- en

regelgeving ook weer tot problemen, zoals in Nederland waar sprake is van een onvergelijkbaar hoog
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beroep op arbeidsongeschikttreidzuitkeringen. Ook afroming bij (her)plaatsingsinspanningen la[igt bij

een ruime definitie van 'arbeidsgehandicapten' meer kans'

Een belangrijk onderscheid voor wettelijke regelingen is die tussen:

1 . categorieë n arbeidsgehandicapte werknemers yooÍ wie activiteiten kunnen worden ondernomen ten

behoeve vmwerklrcrtaÍtingbij de eigen werkgever (Job Retention), en

2. categorieënwerkoekenden arbeidsgelnndicapte wertcnemers voor wie activiteiten l«rnnen worden

ondernomen bij bemiddeling naat een nieuwe werkgever (Return to Wrok)'

Werkgevers behoren eveneens tot de doelgroep (van publieke en private uiWoeringsinstellingen en

verzekeraars) waarop regelingen en activiteiten zich richten. De doelgroep van werkgevers bestaat uit

oude (eigen) werkgevers ennieuwe werkgevers.

2.4 Effecten van regelingen.

Bd het beoordelen van effecten van wettelijke reihtegratieregelingen bldken drie hoofdcriteria van

belang, namelijk bereik, effectiviteit en kosten. Daarbij zijn de factoren 'afstand tot de arbeidsmarkt'

en knelpunten in de uiwoering belangrijk.

o Het bereik van een reihtegratieregeting wordt omschreven als de mate waarin de doelgroep, lryaarop

de regeling is gericht, daar daadwerkelijk van profiteert. Het gaat hieÍbU om de vraag in hoeverre

werkgevers, arbeidsgehandicapten en eventueel uiwoerders door het in te zetten instnrment worden

bereikÍ, los van de effecten die het instrument voor de doelgroepen heeft.

o De effectiviteit van een regeling wordt voor de aanbodzijde van de arbeidsmarkt omschreven als de

mate waarin de afstand tot de arbeidsmarkt wordt verkleint, ofirel: de arbeidsmarktpositie van de

arbeidsgehandicapten versterkt en/of leidt tot herplaaBing. voor de werkgevers (de vraagzijde van

de arbeidsmarlt) wordt effectiviteit omschreven als de mate waarin een regeling bijdraagt aan de

vervulling van vacatures.

r onder de kosten van een reihtegratieregeling vallen alle financiële middelen die hiervoor worden

lr{IezÉt. Dit zijn zowel de extra uitgetrokken financiële middelen als de overheadkosten.

Onderscheiden worden de begrote kosten, en de werkelijk gemaakte kosten'

o De afstand tot de arbeidsmarkt is een noodzakelijk gegeven om de effectiviteit van een maauegel te

beoordelen. In dit verband wordt ook wel gesproken van een bruto'en netto€ffect van instru-

menten. Het verschil tussen de baankans na toepassing van een regehng (brutto-effectiviteit) en de

baankars zonder toepassing is de netto-effectiviteit. De toepassing van een regeling op degenen met

een kleine afstand tot de arbeidsmarkÍ leidt vaak tot goede resultaten, maar heeft nauwelijks toege-

voegde waarde. Bij toepassing op degenen met een grote afstand tot de arbeidsmarkt is de (bruto-)

effectiviteit vaak laag, maar wordt juist een forse verhoging van de baankans bereikt.

o Het is niet alleen noodzakelijk om gerealiseerde doelstellingen als indicatie en maat voor de

effectiviteit te gebruiken, maar ook onbedoelde effecten. Een overheid streeft naar maximalisatie

van bedoelde en voorziene beleidseffecten, terwijl zich onmiddellijk na de implementatie ook

onbedoelde effecten voordoen en knelpunten in de uitvoering.
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BELEIDSDOELEN, REGELINGEN EN INÏERMEDIAIRS

Inleiding

De landelijke (wettelijke) regelingen met als doel het bedrijfsbeleid inzake arbeidsgehandicapte

werknemers te beïnvloeden worden ontwilfteld tegen de achtergrond van algemene nationale

beleidsdoelen en van een algemeen werkgelegenheidsbeleid. In dit hoofdstuk wordt de relatie geschetst

tussen de algemene beleidsdoelen, de wettelijke regelingen en de uitvoering door intermediairs. In het

volgende hoofdstuk 4 wordt nader ingegaan op het onderzoek naar de effecten van specifieke

regelingen op het gedrag van werkgevers.

3.2 Arbeidsnarktbeleid in de aclt landen: een tweedeling

Overheidsbeleid gericht op arbeidsgehandicapten wordt ont$,ikkeld tegen de aehtergrond van het

nationale arbeidsmarktbeleid. In de internationale studie is een modelmatig onderscheid gemaalc hrssen

de tradities van arbeidsmarkt-interventies in de landen op het vaste land van Europa en de meer op

non-interventie ingestelde Anglofone landen.

Dat wil zeg+endat er een grofrnazig, modelmatig onderscheid wordt gemaakt tussen:

o De voornamelijk Engelstalige landen met een sterk op jurisprudentie gebaseerd rechtssysteem,

weinig verplicht opgelegde collectieve arbeidsovereenkoÍnsten, weinig staatsinterventie,

nadruk op individuele rechten, 'adversarial tradition'.

I Het Europees continent met een meer op wetgeving gebaseerd rechtssysteem, veel

staatsinterventie, veel coöperatieve arrangementen, cosen§us-georïenteerd.

ln de meer gereguleerde Duitse, Franse, Nederlandse en Zweedse arbeidsmarktsystemen, is in wetten

vastgelegd hoe werknemers worden aangenomen, de condities voor hun contracten en hoe ze ontslagen

worden. Dit bepaalt de basis voor het publieke werkgelegenheidsbeleid waarbinnen

arbeidsgehandicapten worden beschermd. De 'laissez-faire' benadering in de VS, Nieuw Zeepnd en

het Verenigd Koninkrijk, ontwUlc het opleggen van bepalingen aan werkgevers. Dit geeft bedrijven

meer ruimte voor maatwerk, maar ook voor willekeur en profijnnaximalisering op korte termijn bU in

dienst nÍrme, ontslag en reihtegratie. In Canada zijn wat dit betreft grote verschillen tussen de zeven

Provincies.

3.2.L Doel: banen creëren

Iedere nationale en federale overheid stelt zich tot doel banen te creëren, de middelen daartoe

verschillen mede vanwege ideologische en systeemverschillen. We geven hier een voorbeeld: Op het

vasteland van Europa is relatief veel wet- en regelgeving met incentives (positieve prikkels) voor
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werkgevers bij het creëren van banen voor langdurig werklozen en andere achterstandsgroepen. Het

gaat onder meer om: loonkostensubsidies, premies voor indiensmame, en ontheffing van sociale en

verzekeringspremies. Er zijn tevens incentives speciaal gericht op het aannemen van

arbeidsgehandicaPten.

In de Engelssprekende landen zijn de arbeidsmarkfinaatregelen in de vorm van zubsidies aan

werkgevers minder gebruikelijk.

In het VK bestaan geen loonkostensubsidies qpeciaal voor indienstname van arbeidsgehandicapten.

Wanneer zij zonder werk zijn lornnen zij sinds kort profiteren Yan een nieuw 'Welfare to Work'

progrÍmrma dat ook een beloning voor werkgevers bevat die uitkeringsgerechtigden plaatsen. In

sommige provincies in Canada lnrnnen arbeidsgehandicapten baat hebben van loorikostensubsidies voor

werklozen. In de VS zijn subsidies aan werkgevers niet verenigbaar met het vrijemarkt principe. De

arbeidsmarknnaatregelen zijn vaak gericht op specifieke achterstandsgÍoepen (subsidies), versterking

van de positie van deze groepen (antidiscriminatie wetgeving en Empowermen$ en gebmik van

uitkeringsgelden bij reïntegratie'

3.2.2 OphefÍing van onge[ikheid.

De twee clusters van landen kennen verschillende wettelijke systemen en principes die veraald worden

in tegengestelde benaderingen om eenzelfde sociaal doel te bereiken, zoals vermindering van de

ongelijkheid tussen arbeidsgehandicapten en niet-arbeidsgehandicapten'

In de Engelssprekende landen ligt de nadruk op gerechtelijke procedures waar individuen gebmik van

kunnen maken. \Yerkgevers worden geacht te reageren op bepalingen opgenomen in de burgerrechten

(civil rights) en op individuele claims van werknemers. In landen op het Europese continent

daarentegen -waar werkgevers wettelijke en sociale verantwoordelijkheid dragen om arbeidsparticipatie

van arbeidsgehandicapten te bevorderen- leggen de wetten verplichtingen op aan werkgevers om zich

volgens vastgestelde regels te gedragen tegenover bij wet omschreven beschermde groepen' In

Frankrijk, Nederland en Duitsland tunnen werknemers alleen profiteren van de regelingen indien zij

voldoen aan de gespecificeerde criteria.

De verschillen tussen landen komen onder meer tot uitdrukking in twee tegenstrijdige wettelijke

benaderingen: de quota-systemen en de antidiscriminatie wetgeving.

o Quota-systeem

De quota spelen op het Europees vaste land al jaren een belangrijke rol. §ederland vormde een

uitzondering omdat het de quota-regeling nooit heeft geactiveerd en slechts als dreiging achter de hand

houdt, ook na invoering van REA. De Basis-premiedifferentiatie in de WAO draagt nog een aspect van

het quota-principe in zich). In Engelstalige landen zijn verplichtingen voor het aannemen van

gedefinieerde groepen uit den boz-e, zrjgaan in tegen de principes van individuele rechten en' zeker in

de VS, tegen het recht van de werkgever om in dienst te nemen wie hij maar wil (n het Key Iszues

Paper wordt uiwoerig op de quota ingegaan)'
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c Antidiscrimirwtie wetgeving

Alle Engelstalige landen hebben een vorm van antidiscriminatie wetgeving voor gehandicapten welke

tevens het terrein van arbeid omvat. O,p het Europese vaste land is wetgeving die beschermt tegen

discriminatie op grond van handicaps nog uitzonderlijk, hoewel gehandicaptenorganisaties campagne

voeren om dergelijke wetgeving op te nemen in het Verdrag van Europa. De recent opgenomen

amendementen in de grondwet van Duitsland en Frankrijk hebben nog slechts een symbolische waarde

en weinig tot geen effect.

Met name in de VS is men zeer te spreken over de antidiscriminatie wetgevlng (ADA) en het

ideologisch en praktisch belang moet daarom niet onderschat worden. Dit heeft onder meer geleid tot

de invoering in het VK van antidiscriminatiewetgeving. Ook daar is men zeer enthousiast over de

mogeldktreden van wet- en regelgeving met venwijzing naar de rechten van het individu c.q- de

gehandicapte werknemer. Deze ontwikkelingen passen in de nieuwe ideologie van 'Empowerment' van

burgers, achterstandsgroepen, cliënten etc. .

ÍnNedertmdheeft de Tweede Kamer er onlangs mee ingestemd dat het Ministerie van VWS

voorbereidingen treft voor de verdere uitrrerking van een wettelijke regeling tegen discriminatie van

mensen met een handicap of chronische ziekte. Dit vormt de eerste stap naar een wettelijke regeling

die de maatschappelijke positie van deze groep moet verbeteren. De wet zal in het begin gericht z[in

tegen discriminatie bij werving en selectie, deelnarne aan qport en de inrichting en het beheer van

o,penbare gebouwen. Later gaat de wet ook gelden voor onderwijs, zorg, wonen en verkeer en

vervoer.

De voorgestelde wet gaat uit van een verbod om onderscheid te maken, tenzij dit gerechwaardigd is.

Dat is bijvoorbeeld het geval bij een voorkeursbehandeling, toekenning van (werk-)voorzieningen en

bij een objectieve uitzonderingsgrond. Op het terrein van arbeid zal steeds door de werkgever

aangetoond moeten worden waarom een eventuele uitzondering gerechffaardigd is. Door het

Ministerie wordt nagegÍum of naast de wettelijke regeling ook een wijzigrng van de Grondwet aan de

orde is en of aanpassing van het Wetboek van Strafrecht nodig is. Een dergelijke aanpassing lijkt

onvermijdelijk gezien de voorbeelden in Frankrijk en Duitsland, tnaar zal nog vele jaren vergen-

Tegenstanders van de invoering van een antidiscriminatiewet in Nederland brengen naar voren dat

deze averechts werkÍ omdat er, bijvoorbeeld in vergelijking met Ierland, al veel geregeld is voor

positieve discriminatie van gehandicapten. Alle bestaande regelingen in Nederland moeten uitgeplozen

worden omdat gezonde werknemers en werkzoekenden zich tot de rechter zouden lQrnnen wenden

omdat zij gediscrimineerd worden.

9.2.3 Behoud van de relatie met het werk

Behoud van de relatie van de (zieke) werknemer met de werkgever (en 'met het eigenwerk') wordt in

alle landen als essentieel beschouwd. Zonder deze relatie hebben de andere ondersteunigsmaatregelen

ter behoud van werk -zoals inkomenssuppletie, ondersteuningsdiensten, revalidatie op de werkplek en

aanpassingen van werk en de werkplek- geringe waarde.
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Over de landen heen genomen worden voor behoud van de relatie twee typen benaderingen

gesignaleerd:

- instandhouden van de arbeidsrelatie tijdens ziekeverzuim of medische behandeling, met de optie op

terugkeer naar eigenwerk of een aanvaardbaar altematief, en;

- bescherming tegen ontslag op medische gronden.

lndien deze beide benaderingen elkaar aanvullen profiteren zowel werknemers met een kort durende

als degenen met een langdurige aandoening hiervan. Maar vanwege de wijze waarop de (wettelijke)

regelingen zijn opgesteld, of de discretionaire ruimte, vallen sommige groepen arbeidsgehandicapte

werknemers er buiten.

Ontslagbescherming

Het verschil tussen de beide clusters kan ook geillustreerd worden aan de hand van

ontslagbescherming. In Duitsland en Nederland wordt iedere als gehandicapte geregistreerde

werknemer automatisch (tijdelijk) beschermd tegen ontslag'

In Duitsland, waar het principe van sociale verantwoordelijkheid van werkgever§ nog sterk aanwezig

is, is in de wet opgenomen dat op basis van onderhandeling tussen uiWoeringsinstelling en werkgever

de banen van blijvend gehandicapte werknemers moet worden beschermd.

Het recht op terugkeer naar het eigenwerk na ziekte, zoals we dat in Nederland kennen, is niet overal

van zelf sprekend. In Angelsaksische landen worden arbeidsgehandicapten door de wet nauweluks

beter beschermd dan andere werknemers. In de VS is dit sinds enkele jaren in een wet geregeld voor

particuliere bedrijven met meer dan 50 werknemers en voor overheidsinstellingen (onder de Family

and Medical Irave act). Deze wet verplicht de bedrijven om werknemers, die tot 12 weken verzuimen

vanwege herstel van een ernstige ziekte (of vanwege familie omstandigheden), dezelfde baan of

gelijkwaardig werk aan te bieden. Het probleem bij de 'rechten' benadering is dat de werknemer zijn

rechten ze|fvia de rechter moet claimen. Onderzoek in de VS heeft aangetoond dat werknemers niet

vaak van beide mogelijl*reden gebruik maken en eerder vrde dagen opnemen of doorwerken met een

ziekÍe, vanwege angst hun baan te verliezen of omdat hun werk er onder zou liiden.

In Engelstalige landen worden de genoemde antidiscriminatie wetten pas actief nadat de werknemer is

ontslagen, hij of zij een beroep doet op de wet en discriminatie op grond van een ziekte of handicap

kan worden bewezen. Dit kan jaren duren en aanleiding zijn tot veel kostbare processen. Het §?eert

echter wel het principe van 'vrijheid' en 'eigenverantwoordelijkheid' van het individu in

Angelsaksische systemen versus de 'aftrankelijl:heid' en 'onzelfstandigheid' in landen op het continent

van Europa. Dit en de nauwelijks ontwikkelde 'claimcultuur' in Nederland, l«rnnen er de oorzaak van

zijn dat de effectiviteit van een antidiscriminatiemaatregel zal tegenvallen.

3.3 SpeciÍiekeverschilleninbeleidsbenaderingm

De boven genoemde tweedeling in arbeidsmarktbeleid tussen Engelstalige landen en die op het

Europees vasteland is uiteraard erg grof. In alle landen wordt door de politiek meer of minder nadruk

op bepaalde doelen en benaderingen gelegd. Herformuleringen van doelen en benaderingen volgen

elkaar in de tijd steeds sneller op.
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Arbeidsmarktbeleid gaat uit van verschillende veronderstellingen: over dat reihtegratie een

nastrevenswaardig doel is, over de taak van de overheid, van wer§everc en werknemers bli het

streven daarnaar; over de relatieve waarde en uitvoerbaarheid van wetgeving, van financiële

stimulansen, van publieke financiering van voorzieningen en over al dan niet vrijwillige deelname van

actoren.

Er worden in de internationale studie voor het beleid vier hoofdbenaderingen geïdentificeerd met

corresponderend (wettelijke) regelingen van de overheid:

1. Sociale verantwoordelijkheid - Quota systemen, affirmative action (positieve actie),

ontslagbescherming, arbeidsomstandighedenwetgeving, loonsuppleties, bevordering van

sociaal ondernemerschap;

Rechten van het iltdividu - wetgeving op het terrein van antidiscriminatie en mensenrechten,

beleid gericht op gelijke kansen op werk, informatie en begeleiding;

Bedijfsstimulansen - premie differentiatie arbeidsongeschiktheidsverzekeringen en claim

vermindering, selectief beleid, promotie van het (financieeD 'bedrijfsbelang'.

Een vierde ontwikkeling in het beleid overlapt deze drie brede benaderingen. De dnrk om de groeiende

uitgaven aan arbeidsongeschiktheidsuitkeringen te verminderen hebben geleid tot:

4. regelingen die nieuwe financiële verantwoordelijkfieden voor werkgevers benadrukken vo<)r

vermindering van uiwal wegens ziekte: dragen van de kosten van ziekteverzuim, meewerken

Íran reactiveringsplannen en het in dienst houden van arbeidsgehandicapten.

De landen hebben de vier genoemde benaderingen in verschillende mate in hun beleid opgenomen, in

verschillende combinaties, en in verschillende gevallen. In Franlcrijk en Duitsland blijft centraal staan

het beteidsprincipe van 1) sociale veranwoordelijklteid van werkgevers, waarbij de werkgever (vooral

de grotere) wordt beoordeeld op sociaal correct ondernemerschap. In Nederland zou hiervandaan een

belangrijke verschuiving geweest zijn naar 3) en 4) meer nadruk opfinanciële veranÍwoordeliikheden

voor de werkgever. Daarbij wordt het Nederlandse beleid sterk gebaseefi op firwnciële afrekming van

werkgevers op rantegratie resultaten, met nog slechts weinig verwijzingen naar sociaal correct gedrag

van werkgevers ten opzichte van de werknemer en samenleving. In de Verenigde Staten, was bestaand

beleid vooral gebaseerd op 3) Bedrijfsstimulansen (lagere ziektekosten, lagere verzekeringspremies) en

dat werd nog versterkl door de toenemende kosten van werknemers compensatieclaims, maar dit is nu

voorbij gestreefd door de benadering vanuit 2) de recluen van het individu na de invoering van de

ADA.

(Wettelijke) regelingen gebaseerd op 1) sociale verantwoordelij**reden en 2) individuele rechten zdn

meer lange termijn gericht. Zij zijn in het algemeen ontwitkeld om de arbeidsparticipatie van

langdurig zieken te bevorderen. De regelingen zijn van toepassing op behoud van werk én op

indienstname van arbeidsgehandicapten.

Beleidsbenaderingen gebaseerd op 3) bedrijfsstimulansen, en op 4) vergroting van financiële

verantwoordelijkheid van werkgevers, zijn meer korte termijn gericht. Zij hebben vaker direct

betrekking op werknemers die vanwege ziekte verzuimen of het risico lopen arbeidsgehandicapt te
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worden. Werknemers worden in de regel als doelgroep benaderd voor interventies vanwege hun status

als verzekerde en/of vanwege hun waarde voor het bedrijf. Het lijkt er op dat dit beleid vaker gericht

is op snelle terugkeer van werknemers na korte ziekte of met arbeidshandicaps die slechts een kleine

werkaanpassing vereisen. Een nadeel van deze regelingen is dan ook dat de werknemers onder grote

druk worden gezet om (te) snel te hervatten.

Ongeacht de benaderingen vallen in de meeste systemen een of meerdere groepen gehandicapten tussen

wal en schip. In het VK, bijvoorbeeld, is op werknemers met langdurige (chronische) aandoeningen de

antidiscriminatie wetgeving van toepassing. Voor degenen die niet lang genoeg aekzijn om aan de

wettelijke eisen te voldoen, zijn er slechts een beperkt aantal, op basis van vrijwilligheid van

werkgevers te nemen, maatregelen voor terugkeer naar werk beschikbaar.

De meeste landen hebben wetten en statuten die niet voorzien in gelijke bescherming van personen met

niet zichtbare beperkingen. Het gaat daarbij om het ontbreken van regelingen rond alcohol-verslaving,

geestesziekten, chronische pijn syndromen, etc. De bedri,jven, uiwoeringsinstellingen en verzekeraars

reageren op deze problematiek ontkennend, afirijzend en vaak vijandig.

3.4 Werknemersvertegenwoordiging: de rol van de vakbeweging

Het onderhandelen over collectieve arbeidsovereenkomsten komt op het continent het meest voor en

dekt een groot deel van de werknemers. In Nederland valt ongeveer 80 procent van de werknemers

onder een CAO, in Zweden 85 procent en in Duitsland en Frankriik 90 procent (bflage 2, tabelT).

Het is ook een relatief belangrijke methode in Canada om arbeidsvoorwaarden te bescherrnen. Daar

valt37 % van de werknemers onder een CAO. Ongeveer een kwart van de werknemers in het VK en

in Nieuw Zeelar;d wordt gedekt, maar slechts lO % lri.de VS. Cao's zouden een belangrijk voertuig

l«rnnen zijn bij de verbetering van de arbeidsmarktpositie van arbeidsgehandicapten, zoals in Frankrijk

waar een wettelijke regeling ter bevordering van de arbeidsparticipatie van gehandicapten de

onderhandelaars stimuleert tot het ontwilJ<elen en uitvoeren van plannen om gehandicaPten te werven

en arbeidsgehandicapte werknemers in dienst te houden.

Over het algemeen is het aandeel van werknemers dat lid is van een vakbond gedaald, het mee§t

dramatisch in Nieuw Zeeland (meer dan 50% ntien jaar, bijlage 2, tabelS).

Daar staat tegenover dat met name in de Angelsaksische landen de werknemers zich vaker organiseren

op het bedrijfsniveau of op dat van de werkvloer. Mede daardoor zijn er veel specifieke

reihtegratiemaatregelen op bedrijfs- en sectorniveau (Zie hiervoor onder meer de CD-rom van Rehadat

Canada).

3.5 Niveau van wetgeving

ln de grotere Federale landen (die bestaan uit federaties van Staten, Lilnder of Provincies) worden

reihtegratie met nÍrme geregeld in wetten uitgevaardigd door de Federale overheid. Canada vormt

daarop een uitzondering, de invloed van regelingen vanuit de provincies hebben daar de meeste
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invloed op het bedrijfsbeleid ten aanzien van letsel, ziekte en beperkingen. In de regel worden wetten

uitgevaardigd door de Federale overheden minder streng gecontroleerd dan wetten in eenheidsstaten

zoals Nederland.

3.6 Conclusies

In overeenstemming met de verschillen tussen arbeidsmarkt- en verzekeringssystemen, variëren de

wetten in de verschillende landen in de gebruikte definities van ziekÍe, beperking,

arbeidsongeschiktheid en arbeidshandicap. Deze definities zijn cruciaal voor mensen met een

aandoening omdat zij toegang geven tot rechten op uitkeringen en dienstverlening bij reactivering.

Tevens bestaan er verschillen in de mate waarin de verplichtrngen in wetten daadwerkelijk worden

opgelegd en daarmee in de mate waarin zij invloed hebben op werkgelegenheid en reactivering.

ln de intemationale studie wordt reihtegratie bekeken vanuit de structurele context en vanuit de

problemen van het individu en het bedrijf. De veronderstelling is dat de (verzorgings-)staat op

verschillende niveaus invloed kan uitoefenen op het gedrag van werkgevers en werknemers. Daarbij

worden twee ontwilJ<elingen gesignaleerd:

. Door de verschillende overheden wordt de mogelijl*reid dat de selectieve inzet van instnrmenten

gedragsverandering teweeg brengt steeds meer onderkend en gebruilt.

. Sociale (wettelijke) regelingen beïnvloeden gedrag en dienen daarom zo ingericht te worden dat

gewenst gedrag wordt bewerkstelligd. Getracht wordt om politieke doelen te bereiken door uit te

gaan van de veronderstelling dat actoren zich in hun handelen laten leiden door eigenbelang.

De algemeen gerichte arbeidsmarktinstnrmenten zijn daarom in de meeste landen, zoals in Nederland

vervangen door instrumenten gericht op maatwerk (selectief doelgerichte instrumenten). Van positieve

stimulatie door beloning wordt meer effect verwacht dan van sancties, boeten en andere straffen. In het

volgende hoofdsnrk 4 wordt nader ingegaan op de werking van prilkels
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BESCIIERMING VAT'I ARBEIDSGEHANDICAPTEN EN DE WERKING VAT'I

PRITAKELS

Inleiding

In dit hoofdsnrk wordt nader ingegaan op een aantal activeringsregel[rgen en reïntegratie-instumenten

en op de effecten daarvan op de arbeidsparticipatie van gehandicapten. In het vorige hoofdsnrk is er op

gewezeidat regelingen systeenrspecifiek zijn. Gebmik en effecten van regelingen moeten dan ook in

hun context beoordeeld worden. Een regeling die in het ene land zeer effectief is kan in een ander

systeem geheel anders uitpakken. voor regelingen die terugkeer naar werk moeten bevorderen is het

bijvoorbeeld van belang of binnen het verzekeringsstelsel wordt uitgegÍran van Risk-social of van Risk-

professional. Onderscheiden worden landen met systemen met een brede, algemene de}t«ing van

arbeidsongeschiktheid, zoals bijvoorbeeld in Nederland en Zweden. Daarn:rast worden onderscheiden

systemen met een beperkte delilring zoals in de vs, canada en Nieuw zeelard.In deze laatste landen

is het voor een werknemer van groot belang aan te kunnen tonen dat de oorzaak van de

arbeidshandicap gerelateerd is aan het werk. Is dit niet het geval dan zijn een groot aantal

reihtegratieregelingen niet op hem van toepassing. Het effect van een regeling, zoals

scholingsmaatregelen voor arbeidsgehandicapte werlnemers, moet daarom binnen de context van het

systeem beoordeeld worden.

4.2Regelingenondersystemenmeteenbredeofbeperktedekking

4.2,|Regelingmondersocialeverzekeringenmetalgemenedekking

De dekking van arbeidsongeschiktheidsverzekeringssystemen is het meest algemeen waJlneer

L werknemers recht hebben op uitkeringen onder universele sociale verzekeringen tegen ziekÍe en

gebrek (Risk-social), en;

2. (gedeeltelijke) uitkeringen kunnen worden gecombineerd met werk.

Voor de Nederlandse werknemers is een (zeer) brede dekking een normale zaak, maar in intematio-

nale optiek uitzonderlijk. Dit heeft ook consequenties voor regelingen die behoud van eigen werk

bevorderen.

In de meeste landen zijn de systemen zo ingericht dat de mogelijkÍreid van terugkeer naar eigenwerk

samenfrangt met sociale verzekeringen, loondervingsvergoedingsregelingen voor werknemers of

schadelastvergoedingsregelingen. In een aantal landen is dit wettelijk geregeld in de

werknemersverzekeringen. (Een uitzondering voÍmt het verenigd Koninlaijk waar de mogelijltreid tot

terugkeer naar werk niet is vastgelegd in regelingen)'
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ln het verlengde van systemen met de brede dekking zijn de voorwaarden waaronder een werkgever in

Nederland zdn werknemer tijdens ziekte mag ontslaan zeer stringent. Ontslag is pas mogelijk na twee

jaar en alleen na toester4ming van het arbeidsbureau (Na inwerkingtreding van de rJVet Flexibilisering

en zekerheid I«Ugt de Kantonrechter een meer centrale rol). Ook in Zweden geldt de algemene regel

dat er geen sprake kan zijn van ontbinding van de arbeidsovereenkomst zolan9 de werknemer een

uitkering ontvangt op basis van de nationale ziektekostenverzekering.

Orn de instroom van het aantal arbeidsgehandicapten in de uitkeringsregelingen te beperken wordt in

deze beide landen van de werkgevers verwacht dat zij voor een langdurig zieke werknemer een reihte-

gratieplan (NL) opstellen of een werkhervattingqplan (ZSD. Dit blijkt relatief succe§vol, maar heeft

ook keerzijden. Ook onder Zweedse werkgevers bestaat weerstand tegen de bureaucratie achter

reihtegratieplannen, met als gevolg incomplete en niet tijdig ingediende plannen. Dit kan aanleiding

zijn tot vervolging en bestraffing van de werkgever, hetgeen bij werkgevers weerstand wekt om

arbeidsgehandicapten te werven.

Frankrijk kent even eens een brede dekking maar dan vanuit twee systemen: zowel de werknemers met

een arbeidsletseluitkering als degenen met een (lagere) arbeidsongeschikttreidsuitkering zijn beschermd

tegen ontslag gedurende hun ziekteverzuim. De verplichtingen voor de werkgever om werkhervatting

te bevorderen zijn echter beperkt, terwijl er meer incentives zijn.

ln de meeste landen is de regel dat de werkgever betaalt voor de kosten van het beschilÖaar houden

van de baan voor een zieke werknemer. Compensatie voor deze kosten is echter mogelijk in Franlaijk.

De organisatie die toeziet op het fonds voor het Franse Quota-systeem (AGEFIPH) vergoedt kosten

voor het beschikbaar houden van de baan en voor noodzakelijke aanpassingen daarvan. Deze

vergoeding wordt vooral aangevraagd door en toegekend aan de traditionele industriële productiebe-

drijven voor in de regel oudere, mannelijke, laag opgeleide werknemers met lichamelijke

aandoeningen.

In Duitsland bestaat geen wettelijke verplichting voor werkgevers om een baan beschilÖaar te houden

voor een werknemer met gezondheidsbeperkingen die veranimt vanwege medische behandeling.

Arbeidsbureaus kunnen echter wel ingrijpen en druk uitoefenen. In de praktijk houden de grote

bedrijven de (eigen) baan beschikbaar of realiseren tijdelijk lichter werk tot het eigen werk weer opge-

pakt wordt. De omvangrijke werkloosheid en andere economische problemen hebben deze praktijk

echter z,waar onder druk gez.et.

Het Duitse reihtegratiesysteem richt zich vooral op omschohng en hervatting bij een andere

werkgever.

De landen met een brede dekking van arbeidsongeschikttreidsverzekeringen kennen relatief veel

verplichtingen voor werkgevers om zieke werknemers te herplaatsen. [n vergelijking met systemen met

een beperkte dekking zijn er relatief weinig positieve prikkels voor de 'eigen' werkgevers. [n systemen

met een brede dekking zijn relatief veel financiële prikkels voor het in dienst nemen van

arbeidsgehandicapten door een andere werkgever.
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4.2.2 Regelingen onder qystemen met beperkte dekking

Systemen met een beperkte dek*ing kennen relatief weinig verplichtingen tot herplaat§en van

arbeidsgehandicapte werknemers en veel incentives voor werkgevers.

De dekking van loondervingsregelingen in de VS en Canada is beperkt tot werlnemers die kunnen

aantonen dat letsel of aandoening voortkomt uit, of verband houdt met het werk (Risk-professional)'

tn drie (van de 7) Canadese provincies is sinds kort een herplaa*ingsverplichting. ln de provincie

Ontario houdt dit in dat de werkgever is verplicht tot herplaasen in het zelfde -aangepa§te- werk of in

ander werk met een vergelijkbaar loon, indien de werknemer binnen twee jaar na otrtstaan van letsel of

aandoening terugkeert. Van de werknemers die de (succesvolle) arbeidsrehabilitatie projecten volgen

(de helft van het totaal) en terugkeren naar werk, doet driekwart dit bii de eigen werkgever. Indien de

werkgever bezwaar maakt tegen terugkeer, volgt bemiddeling en wordt in driehrart van de gevallen

een oplossing gevonden. Op de lange duur kan de werkgever niet gedwongen worden de werknemer

terug te nemen, maar kan eventueel worden beboet.

ln de Loondervingsuitkeringsregelingen voor ambtenaren in de VS zijn geen verplichting en straffen

voor wersevers opgenomen. Met gunstige financiële regelingen worden werkgevers overgehaald om

werknemers met letsel of een ziekte te herplaatsen. Een incentive betreft de vermindering van de

zieltekostenpremies die de werkgever voor zijn werknemers moet betalen. Een andere is verlaging van

de letselschadeverzekeringspremie vanwege verbetering van de claim-status van het bedrijf (conform

de premiedifferentiatie in M-). De verzekeraar die herplaatsingsinitiatieven financiert heeft eveneens

voordeel bij verminderde looncompensatiebetalingen.

Het systeem van beperkte dekÍ<ing in de VS zou voor sommige werknemers met arbeidsletsel

aanleiding ziin om nia terugte keren naar hun wer§ever. Door mee te werken aan hun reintegratie

lopen zij namelijk het risico om hun omvangrijke firunciële schadevergoeding vanuit het bedrijf te

verspelen.

In de VS en Canada worden veel schade claims van werknemers met arbeidsletsel aangevochten door

werkgevers en verzekeraars. De langdurige rechtsgang die dit met zich meebrengt vormt een knelpunt

voor (tijdige) werkÍrervatting.

Werkgevers in Nieuw Zeelardzijn niet verplicht om personen met letsel of ziekte in verband met het

werk te herplaatsen. Er bestaan evenmin bezwaarprocedures voor werknemers. De commissie die

toezietop de uiwoering van ongevalscompensatieregelingen tracht via directe onderhandeling met

werkgevers de snelle terugkeer van werknemers te bewerkstelligen. Dit zou in nagenoeg 80% van de

gevallen succesvol zijn.

De reihtegratiepraktijk in Nieuw Zeeland is dat de uiwoeringsinstelling direct onderhandelt met de

werkgever, zonder dat er een pakket van algemeen geldende regelingen bestaat dat mogelijkheden en

beperkingen oplegt aan de uitvoerder, werkgever of werknemer. Dit is overigens kenmerkend voor de
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ontwikkeling van industriële relaties in Angelsaksische landen. (In het Key Issues Paper wordt dit

voorbeeld verder uitgewerkt.)

Een dergelijke vorm van 'maatwerk' lijkt in Nederland voorlopig niet mogelijk vanwege de hier

bestaande systeembeperkingen. Het lijh er op dat de onderhandelingsculnrur op bedrijfsniveau en op

de werkvloer in de Angelsaksische landen beter wortel heeft geschoten. In deze landen vindt

bijvoorbeeld onderhandeling over arbeidsvoorwaarden in de regel op bedrijfsniveau plaats @tjlage 2,

tabel 3). Zoals al eerder opgemerkÍ heeft in Nieuw Zeeland minder dan een louart van de werknemers

te maken met collectieve arbeidsovereenkomsten (overeenkomstig de LJK en de VS ), terwijl

collectieve overeenkomsten op het Europese vasteland regel zijn (tussen de80% en9o{o)'

Overigens hoeft de grotere 'vrijheid' in de Engelstalige landen niet te betekenen dat er meer

onzekerheden zijn voor de werknemer, zoals blijkt uit hun beoordeling van baanzekerheid (Bijlage 2'

tabel4).

Selectie bii reiruegrarieregelingen

landen met verzekeringsstelsels met beper}Íe delfting hebben relatief veel financiële regelingen die

werkgevers stimuleren tot herplaatsen. Deze lijken redelijk succesvol, maar hierbij wordt een

kanttekening gePlaatst.

De compensatie-regelingen voor werknemers met letsel vanwege arbeidsongevallen, zijn meestal gere-

lateerd Íran een bepaalde gebeurtenis. Daardoor zijnzii slecht ingesteld op personen met chronische

ziekten, meervoudige ziekten of aan stress gerelateerde zie*ten. De compensatie regelingen zijn verder

stecht bestand tegen 'overgebruik', wanneer een groot aantal claims wordt ingediend' Druk op de

financiële draagkracht van de loondervingsverzekeringsregelingen geven aanleiding tot het meer

restrictief definiëren van aandoeningen en ziektes die onder de regelingen vallen; onder de nieuwe

regelingen in ontario wordt bijvoorbeeld stress niet langer als zielÍe erkend en staat 'chronische pijn'

ter discussie.

Dergelijke anomalieën verschijnen wanneer binnen een land meerdere sociale zekerheidregelingen

bestaan met verschillende niveaus van individuele uitkeringen. Personen mét aan arbeid gerelateerde

letsel ontvangen in de regel een hogere uitkering dan degenen die niet kunnen aantonen dat hun zielÍe

arbeidsgebonden is. Minder bedeeld zijn ook personen die aandoeningen hebben die niet zijn erkend of

die om andere redenen zijn uitgesloten uit de arbeidsletselregeling. Dit is vooral een probleem wanneer

het beroep op en toegang tot de andere sociale zekerheidsuitkeringen ingeperkt is' bijvoorbeeld

vanwege inkomenstoet§en of lange wachttijden. Critici in Nieuw Zeelarf,beschouwen het daar

geldende duale-stelsel van ongevalcompensatie (Risk-professional) en sociale zekerheid daarom als

onrechwaardig en onrechEnatig. Het zou de bestaande nreedeling van de samenleving veÍsterken'

In Noord Amerika kennen de l-oondervingsverzekeringsregelingen een lange historie' Daar zijn de

private verzekeringsmaaSchappden in het gat gesprongen en kopen (veelal grote) werkgevers

zekerheid voor hun werknemers. Hoewel wordt vastgesteld dat sommige bedrijven in de VS zijn

begonnen met het neerhalen van de muuÍ tussen arbeidsgerelateerde en niet arbeidsgerelateerde

aandoeningen en gelijke voorzieningen treffen voor beide, is dit zeker niet de noÍm' Daarbij profiteert
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het hoger gewaardeerd personeel -dat moeilijk vervangbaar is- vaker van deze nieuwe

verzekeringspaldctten en bijbehorende voorzieningen'

Hoe groter de verantwoordelijkheid van bedrijven voor de kosten van arbeidsongeschilittreid des te

meer discretionaire ruimte zij hebben bij de keuze welke werknemer te reilntegreren en hoe deze te

ondersteunen. Antidiscriminatie wetgeving is een belangrijk instnrment voor het bevorderen van

reihtegratie. Dit geldt met name in systemen waar bedrijven vooral aan de beter opgeleide werknemers

rcrugkeer mogelijktreden bieden. In de VS zou de ADA belangrijk hebben bijgedragen aan het behoud

van banen voor 'blue collar workers' die minder goed verzekerd zijn tegen arbeidsongeschiklheid' De

VS kent ook regelingen die recht geven op kort ziekÍeverzuim en terugkeer naar werk (onder de

,Farnily and Medical l-eave Act). Aan het effect van deze wet wordt sterk getwijfeld, werknemers

zouden hier nauwelijks gebruik van maken uit angst alsnog hun baan te verliezen.

vaststellen van de arbeidshandicap6tatus een algemeen probleem

voor alle systemen geldt dat moet worden vastgesteld of er sprake is van een arbeidshandicap alvorens

de werknemer voor beschermende regelingen of reïntegratie in aanmerking komt'

In alle acht landen voÍmt de rol van de artsen die zijn aangesteld om als de poorrwachters te dienen bij

claims en reïntegratiebeslissingen een probleem. Een algemene klacht is dat de geneeskundigen vaak

niet in staat zijn om objectief en valide vast te stellen wat de (resterende) functionele mogelijkheden

van het individu zdn. Verder hebben zij weinig inzicht in wat op wat op de werkvloer gebeurd'

De meeste werkgevers en de publieke en private verzekeraars, verei§en een medische indicatie

alvorens reÏntegratieirspanningen worden ondernomen. Dit vergt vaak kostbare tijd' Het blukt dat

initiatieven het meest succesvol zijn welke zich te richten op de fysieke en mentale behoeften vanuit de

werksinratie, zonder uit te gaan van de (tijdrovende) officiële vaststelling van rech§natigheid en ziekte'

Snelle interventiestrategieën, die veelal werknemers naar werk terug doen keren voordat zij volledig

zijn hersteld, vereisen echter wel (medische)begeleiding die verdere risico's of schade voorkomt'

Tegenstrijdige definities van 'arbeidshandicap' zijn vooral een probleem in systemen met beperkte

dekking. De criteria van particuliere verzekeringsinstellingen die uitgaan van risk-professional zijn

opzettelijk beperlr. Daarentegen zijn in deze systemen de definities gerelateerd aan de individuele

rechten opzettelijk vaag. Claims op verzekeringsuitkeringen worden va§tgesteld naar de mate van

beperking of op objectief medische gronden van arbeidsongeschiktheid. Dit moedigÍ de werknemers

aan hun beperkingen en aandoeningen te accentueren, waardoor snelle herplaatsing in het geding

komt. Daarentegen worden bij definities uitgaande van individuele rechten (ADA in de VS ) ook de

beperkingen bij dagelijkse activiteiten en §tress in ogenschouw Senomen. Hier gaat een preventieve

werking vanuit, wersevers worden bijvoorbeeld onrnoedigd om arbeidsgehandicapten met stre§s

problemen te ontslaan. Een werknemer, met een goede juridisch bijstandsverzekering, kan na ontslag

een beroep doen op de ADA en compensatie van de werkgever eisen.
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4.3.1 Self assessment

Self disclosure (of self assessment) is een probleem dat met naÍne in de VS wordt onderkend en

aangepakt. Tijdige hulpverlening aan werknemers die dreigen uit te vallen wordt bemoeilijkt omdat zij

hun ziekte zelf niet onderkennen of deze niet openbaaÍ willen maken.

Gokverslaving en alcohol- en drugsmisbruik kunnen aanleiding zijn tot ziel:teverzuim dat bij tijdig

ingrijpen had kunnen worden voorkomen, mits de werknemer dit tijdig onderkent en naar voren

brengt. Ook spanningen in de privé-sfeer kunnen aanleiding zijn tot stess en zielÍeverzuim.

Om dit verzuim te voorkomen kunnen bedrijven in de VS de hulp inroepen van gespecialiseerde

bureaus, Employee Assistance Programm (EAP's). Deze bureaus garanderen strilÍe privacy aan de

werknemer die zich aanmeldt yanwege gezondheidsproblemen, problemen in de privé-sfeer, maar ook

voor problemen op de werkvloer, zoals ruzies met collega's en meerderen. De bureaus zdn van

origine gespecialiseerd in het onderkennen en oplossen van psychosociale problemen en in het

signaleren en oplossen van knelpunten in sociale verhoudingen op de werkvloer. Vooral de sterke

toename van werknemers met het HIV/AIDS-virus leidde er toe dat het beroep van bedrijven op

dergelijke bureaus sterk is toegenomen.

De bureaus hoeven niet een afirachtende houding aan te nemen maar zijn vaalc gerechtigd om op de

werkvloer rond te lopen en hun diensten direct aan te bieden aan werknemers. Deze zijn geheel vrij in

het al dan niet gebruik maken van de diensten. ln tegenstelling tot de Arbodiensten in Nederland

hebben deze bureaus geen registrerende en controlerende taak. Anders dan de maatschappelijke

dienswerlening in Nederland zijn deze bureaus primair gericht op bedrijfsprocessen, waarbij ook de

privé-situatie als wezenlijk van belang wordt onderkend.

In de VS is het mogelijk dat een werknemer die zichziekmeldt, direct ontslagen wordt. Onder de

ADA kan de werknemer dit achteraf aanvechten, mits aantoonbaar is dat er sprake is van

discriminatie. Ook zijn veel werknemers niet verzekerd tegen ziektekosten of arbeidsongeschikÍheid.

Geen of te late 'Self disclosure' is mede daardoor een groot probleem voor bedrijven. Dit probleem zal

zich als gevolg van de toenemende privatisering vaker manifesteren in Nederlandse bedrijven.

Recent onderzoek van NIA TNO toont aan dat psychosociale problemen van met name werknemers

aan de onderkant varl de arbeidsmarkt voor bedrijven een kostenpost vonnt. Wanneer gokverslaving,

alcohol- of drugsverslaving, agressie of anderszins naar buitentreden weten directe chefs, arbodiensten

en dienswerleners zich vaak geen raad. Deze problemen vallen vaak buiten de (wettelijke) definities

van arbeidshandicap of arbeidsongeschikttreid zodat hulp aan bedrijf en werknemer, bijvoorbeeld in de

vorm van reihtegratie-instnrmenten, ontbreekt.

Bescherming en arbeidsrnogelijkheden voor (ernstig) gehandicapen

De landen op het Europese continent hebben alle een grote en groeiende sector voor Sheltered

Employment. De rWSW-wer§laatsen in Nederland zijn daarvan een voorbeeld, hoewel het in andere

landen vaker gaat om beschermde arbeidsplaatsen voor ernstig of zwaar gehandicapten. In de
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Angelsaksische landen zijn blivoorbeeld verstandelijk gehandicapten veelal Mngewezen op reguliere

banen terwijl zij in Nederland zelden in dergelijke banen werken.

Uit de VS is het concept van 'supported Employment' afkomstig, waarbij een Jobcoach zorgt voor

ondersteuning van de arbeidsgehandicapte bij het verrichten van reguliere arbeid. Dit concept heeft

ook in Europa de aandacht, maar heeft op het Europese continent niet die mate van ideologisch belang

gekregen als in Engelstalige landen. In Nederland werd in L997 m570 arbeidsgehandicapten een

Jobcoach-regeling toegekend.

In de VS zou Sheltered Employment nu geheel uit de belangstelling zijn verdwenen.

De internationale studie richt zich op werk(hervatting) in reguliere banen (hoofdstttk 2). De

doelgroepen van ernstig arbeidsgehandicapten in de trnee clusters van landen verschillen daardoor: in

Engelssprekende landen tracht men ook de ztraar gehandicapten naar regulier werk te begeleiden,

terwijl dit op het Europese continent minder gebruikeldk is'

Nederland heeft in de vorm van WSW-werkplaatsen (85.000) een relatief omvangr[ik aanbod van

additionele arbeid voor (ernstig) gehandicapten. De ernstig gehandicapten in Nederland zijn zelden een

doelgroep als het gaat om bemiddeling naar reguliere banen'

4.5 Conclusies

De meetbare effecten van succesvolle maatregelen zijn vaak erg klein, zodat zij lastig te onderscheiden

zijn van niet succesvolle maatregelen. Ter illustratie: vastgesteld is dat in Nederland het bereik van de

wettelijke instrumenten gericht op reihtegratie (incentives), eerder in de orde van grootte van tienden

van procenten ligt dan tientallen procenten. Alleen het aantal bemiddelden (door GAK-AI en

Arbeidsvoorziening) betreft een subsranrieel deel van de potentiële doelgroep. Uit de studie bliikt dat

deze verdeling in andere landen meestal niet hoger en vaak lager is. Dit alles neemt niet weg dat er

voorbeelden van 'goede' regelingen zijn en van 'good practise''

Bij de beoordeling van de effecten van regelingen dient er verder rekening mee gehouden te worden

dat in alle landen sprake is van een vermindering van baan- en arbeidszekerheid voor werknemers in

het algemeen, dus ook voor arbeidsgehandicapten. (Zo blfik uit studies in de VS en Nederland, dat

een gemiddelde werknemer tijdens zijn arbeidzaamleven 7 maal van baan verwisselt en 2 carrières

doormaakt.)

IIèt probleem bij de beoordeling van de effectiviteit is de gebrekkige informatieregistratie. Vaak zijn

onvoldoende gegevens voorhanden, zoals over het aantal arbeidsgehandicapten in bedrijven en cliënten

van verzekeringsinstellingen. Vandaar dat op een pragmatische manier aanwijzingen voor effectiviteit

worden verkregen uit gegevens over het bereik, de kosten en knelpunten bij de uiWoering'

Niet alleen het gebrek aan methoden om de effectiviteit van instnrmenten Íran te geven is een

internationaal probleem. Er is tevens onvoldoende informatie beschikbaar (onder meer over

doelgroepen ,'tru,etvan instnrmenten, uitgaven en besparingen), er is een (te) snelle opeenvolging van

nieuwe wet- en regelgeving, de regelingen worden in het algemeen niet geïsoleerd toegepast, etc'
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Of een bepaalde strategie succesvol is moet daarom veelal worden afgeleid uit de context en het

oordeel van deskundigen daarover. In Nederland kan bijvoorbeeld de loonkostensubsidieregeling (van

kracht tot 1-7-1998) als één van de meest succesvolle regelingen worden beschouwd. Eind 1997 waren

er in totaal l2.Z3O (gedeeltelijk) arbeidsongeschikren met een LKS aan de slag bij een oude of nieuwe

werkgever. Daarmee ligt het gebruik beduidend hoger dan dat van andere regelingen.

Nederland kende zoals andere landen met een systeem van brede dekking voomamelijk sancties

richting werkgevers om eigenwerk van de arbeidsgehandicapte te behouden. Met de invoering van

pemba en REA komen een groot aantal positieve prilftels voor deze werkgevers beschikbaar, \ryaarvan

de resultaten moeten worden afgewacht.

Het ontbreekt in landen met beperkte dekiring (door veelal private verzekeraars, zoals de VS) aan

eenduidige informatie over werknemers die terugkeren naaÍ eigen werk. De evaluatie van effecten van

regelingen wordt gehinderd door de betrokkentreid van een keur aan verzekeraars. De problemen rond

het achterhouden van voor reihtegratiebeleid essentiële informatie -vanwege concurrentieoverwegingen

van verzekeraars- bedreigt overigens ook Nederland, zoals na de Wulbz (privatisering van de

Ziektewet) duidelijk tot uitdrukking komt.

Er zijnnog andere nadelen te vermelden over systemen met een beperkte dekking. De compensatie-

regelingen voor werknemers met letsel vanwege arbeidsongevallen, zijn meestal gerelateerd íran een

bepaalde gebeurtenis. Daardoor zijn zij slecht ingesteld op personen met chronische ziekten,

meervoudige zieftÍen of aan stress gerelateerde ziekten'

De compensatie regelingen zijn verder slecht bestand tegen 'overgebruik', wanneer een groot aantal

ctaims wordt ingediend. Druk op de financiële draagkracht van de loondervingsverzekeringsregelingen

geven aanleiding tot het meer restrictief definiëren van aandoeningen en ziektes die onder de regelin-

gen vallen.

Het blijkt dat initiatieven het meest succesvol zijn welke zich te richten op de ffsieke en mentale

behoeften vanuit de werksituatie, zonder uit te gaan van de (tijdrovende) officiële vaststelling van

rechfinatigheid en zielfe. Snelle interventiestrategieën, die veelal werknemers naar werk terug doen

keren voordat zij volledig zijn hersteld, vereisen echter wel (medische)begeleiding die verdere risico's

of schade voorkomt.

Uit de verzamelde gegevens wordt afgeleid dat werkgevers (en werknemers) weinig gebruik maken

van het beschikbare (wettelijke) reïntegratie-irstrumentarium. Dit doet vermoeden dat het beleid en de

activiteiten van bedrdven op het terrein van behoud van werk en rerntegratie van arbeidsgehandicapten

zich vrij onaftrankelijk (en ad hoc) ontwikkelt (hoofdstuk 5)'
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5.1.

BELEIDVANBEDRI^IVENENBEDRIIFSPRoGRAMMA'S

Inleiding

Een van de hoofdthema,s van de internationale studie betreft bedrijfsbeleid en praktijken die de

reintegratie bevorderen van gehandicapte werknemers. De nadruk llgt in dit hoofdsmk op die

activiteiten binnen de werkomgeving waarover het bedrijf controle en verantwoordelijkheid heeft' In

de studie gaat daarbij de interesse verder dan bedrijfsbeleid en de praktijk van reitrtegratie alleen'

Initiatieven van bedrijven zoals bijvoorbeeld het instellen van onaftnnkelijke vertrouwetrspersonen'

arbomanagement of ziekteverzuimbereid kunnen evenzeer bijdrage aan reïntegratie als actieve steun bii

terugkeer in de functie. Bij bedrijfsstrategieen ter bevordering van reÍntegratie moet verder worden

gekeken dan de afzonderlijke initiatieven, van belang is na te gaan hoe dezs zijn te integreren in

bedrijfsmanagement systemen of Disabil§ management (DM)'

Beleid en activiteiten van bedrijven ten aanzien van behoud van werk en werving van personeel met

een aandoening, wordt bepaald door de structurele context, waarbij vooral van belang zijn de cultuur

op de werkvloer, wet- en regelgeving en bedrijfseconomische overwegingen'

primair zijn van belang de (wetteluke) regelingen en staatsrechtelijke stmcturen die bepalen in welke

mate de kosten van arbeid§gehandicapten -financieel, sociaal en economisch- worden gedragen door

werkgevers, werknemers en de overheid (onder meer verzekeringssystemen met verzekering voor

arbeidsgebonden of niet arbeidsgebonden aandoening en ziekten, beschreven in hoofdstuk 3 en 4)'

Deze maatschappelijke structuur definieert voor het grootste deel de rollen, verantwoordelij}Íreden en

activiteiten van de kant van werkgevers, werknemers en verzekeraars in relatie tot integntie en

reiintegratie.

5.2 De gegevensbasis

In vergelijking met gegevens over het beleid van de overheid en uiwoeringsinstellingen, zijn over

beleid en activiteiten binnen bedrijven relatief weinig (onderzoeks)gegeverui beschikbaar'

Beleidsonderzoek is veelal georiënteerd op de gevolgen van publieke ÍrÍntregelen voor (het gedrag van

groepen) werkgevers. vooral naar de onderneming als onaftrankelijke actor, als beleidsmaker en als

manager van arbo- en verzuimbeleid en reihtegratie is nog weinig onderzoek verricht' Beschikbare

informatie is vaak beperkt tot geÏsoleerde prakijkgevallen, waardoor algemene tendensen moeilijk te

achterhalen zijn. onderzoek toont aan dat veel bedrijven informele gebruiken ontwikÍ<elen om

werknemers met een arbeidshandicap te ondersteunen. onderzoekers in Duitsland vonden bijvoorbeeld

een patroon van succesvolle ad hoc activiteiten om gehandicapte werknemers te behouden' Het

onderzoek hiernaar vereiste het gebruik van kwalitatieve methoden die relatief kostbaar zijn' Dergelijk
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onderzoek wordt momenteel stelselmatig uitgevoerd in Canada en de VS. De resultaten hiervan zijn

ondermeer af te lezen van de Canadese Rehadat CD-Rom.

5.3 Motieven van bedrijven voor het bevorderm van reimtegratie

ln de acht landen zou de belangrijkste drijfreer voor bedrijven om actief aan reihtegratie te doen

voortkomen uit financiële overwegingen en (wettel[ike) verplichtingen. De motieven zijn onder meer

vermindering van ziekteverzuim en -kosten, verhoging van produktiviteit, verlaging van

verzekeringspremies, vermijding van strafoplegging, onderwerping aan regels, etc.. Hoewel er enkele

aanwijzingen zijn gevonden dat er bij werkgevers ook motieven zijn te ontdekken van 'goede wil', zijn

de motieven ingegeven door financiële overwegingen en wet- en regelgeving duidelijk dominant.

Ook publieke en particuliere verzekeringssystemen die premiedifferentiatie kennen, beïnvloeden het

gedrag van werkgevers.

I{n e lpunt en binne n b e drtiv en

In geïndustrialiseerde landen worden overeenkomstige knelpunten bij reihtegratie.beleid van

wersevers vastgesteld. Voorbeelden van knelpunten die in de internationale literatuur worden

genoemd zijn de volgende:

o De beperkte mogeldkÍreden tot aanpassing van werkprocessen, werkinhoud, -tempo, en -tijden aan

de arbeidsgehandicapte werknemers. Dit geldt vooral voor het midden- en kleinbedrijf en bij

bedrijven met banen aan de onderkant van de arbeidsmarlc;

r De bestaande mogelijkàeden tot aanpassing van wer§rocessen, werkinhoud, -tempo, en -tijden aan

de arbeidsgehandicapte werknemers worden ondeóenut;

. de in \ilet- en regelgeving geboden mogelijlÍreden voor maatwerk zijn onvoldoende;

. er is grote informatie leemte bij uiwoerders, werkgevers en werknemers over wat mogelijk is bij

reihtegratie;

o door bedrijven worden de kosten voor in dient houden van arbeidsgehandicapte werknemers vaak

hoger ingeschat dan de baten;

. ter beschilí<ingsaande subsidies worden onderbenut, mede vanwege onbekendheid en de

bureaucratische aftrandeling ;

. etc.

Vastgesteld wordt dat er weinig gegevens op bedrijfsniveau worden verzameld, bijvoorbeeld over

aanpassingen op het werk of over het gebruik van subsidies. Hier ligt een taak voor nationale

overheden.

Gezondheidstest

Gezondheidstesten voor sollicitanten om risico's te vermijden is vooral een probleem in landen die

compensatie-regelingen kennen met veÍzekeringspremiedifferentiatie voor wer§evers. Het verbod op

medische keuringen zoals onlangs in Nederland uitgevaardigd, is een unicum, waar het gaat om risico-

mijdend gedrag van werkgevers te stoppen. Er zijn landen, zoals Frankrijk, waar medische keuring
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van werknemers juist wordt gepropageerd om het arbeidsongeschiktheidsvolume te doen verminderen

en om werknemers te beschermen.

5,4 Toenamevanbedrijfsactiviteiten

OpgemerlC wordt dat het geen nieuw verschijnsel is dat bedrijven zich verantwoordelijk opstellen bij

het in dienst houden van gehandicapte werknemers. ln de eerste helft van deze eeuw onderhirclden

ijzer-, staal- , kolen- en scheepsbouwindusrieën in Europa en de VS hun eigen gehandicapten

voorzieningen en programma's. Daaronder vielen Sheltered workshops en herplaatsing van

werknemers met arbeidsletsel in banen met een revaliderende waarde. In de Duitse kolen en

staalindustrie, werd een speciale status gegeven aan oudere werknemers die gedurende lange tijd zlilaar

en vies werk hadden verricht en daardoor herplaatst konden worden in licht werk. In Duisland bestaan

nog relatief veel door de onderneming geleide beschermde wer§laasen. In alle acht landen zijn ook

nu voldoende voorbeelden van grote bedrijven die investeren in rerntegratie. Zij ontwikkelen onder

meer enthousiaste plannen om werknemers met nieuwe arbeidsgerelateerde zie*ten, zoals RSI (waar

onder de muisarm) en stress, te kunnen herplaatsen. Daarbli laten zij ook wetenschappelijk onderzoek

verrichten naar de toepassing van nieuwe technologieen die arbeidshandicaps opheffen, zoals naar

spraakcomputers.

ln de meeste landen is het terrein waarop grote bedrijven zelfstandig activiteiten ontplooien sterk

uitgebreid. Vooral grotere ondernemingen nemen taken en diensten over, gerelateerd aan gezondheid,

persoonlljke ondersteuning en revalidatie, die in het verleden het exclusieve terrein vormden van

exteme organisaties. Ook zijn bedrijven steeds actiever als het gaat om ongeval preventie, het treffen

van gehandicaptenvoorzieningen en het management van progranrma's voor werk*rervatting. Dezn

trend is het meest zichtbaar bij grote bedrijven, vooral in de VS en in wat mindere mate in Canada-

Bedrijven hebben daar verscheidene progÍffiuna's geïhtroduceerd op de werlcvloer, daartoe gestuurd

door de aftonderlijke bepalingen rond arbeidsletsel in deze landen en Íumgemoedigd door financiële

voordelen voor het bedrijf.

In contrast met de groei in vrijwillige acties vanuit de ondernemingenznlf, zijn door sommige

overheden wettelijke verantwoordelijkheden voor vrijwel dezelfde activiteiten opgelegd aan de

werkgevers. In de studie wordt geconcludeerd dat vooral in Nederland en Zweden door de wetgever

over het hoofd is gezien dat grote bedrijven zelf. al (vrijwillig) veel presteren op het vlak van

werkaanpassing, revalidatie en reintegratie.

Daarbij wordt de kanttekening geplaatst dat op het Europese continent veel kleinere werkgevers en hun

werknemers zich nog op het (traditionele) standpunt baseren dat de gemeenschap verantwoordelijk is

voor personen die niet langer in staat zijn hun werk in het bedrijf te verrichten. Als gevolg daarvan

vormt de verantwoordelijkheid voor het in dienst houden van arbeidsgehandicapten geen onderdeel van

het (financiële) bedrijfsbeleid. De Europese overheden trachten door nieuwe regelgeving het
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traditionele gedrag van met name het midden- en kleinbedrijf te veranderen. Over de effecten van deze

maatregelen heerst nog onduidelijkheid, zoals over de effecten van premiedifferentiatie in Nederland.

In alle acht landen wordt erkend dat vooral de kleine en middel grote bedrijven veel meer

mogelijkheden zouden kunnen bieden waar het gaat om aimftIme van arbeidsgehandicapten van buiten

het bedrijf, Zij hebben traditioneel een belangrijke maaschappelijke functie bij integratie van

gehandicapten. De kleine bedrijven zijn evenwel vaak niet instaat voldoende faciliteiten te leveren voor

de eigen werknemers die arbeidsgehandicapt worden. Hulp vanuit de overheid bij het ontwikkelen van

programma's zoals DIM zou door veel kleine bedrijven verwelkomt worden.

5.5 Bedrijfsprogramma's: DisabilityManagement

Disability Management (DII\O wordt omschreven als 'het Ínanagen van de optimale inzet van

arbeidsgehandicapten'. In optimale vorm maakt DIM deel uit van Totat Quality Management van het

bedrijf. Het wordt dan omschreven als: Het aspect van het totale management van de organisatie dat

bepalend is voor het ten uitvoer brengen van het reïntegratiebeleid (inclusief preventie van langdurig

verzuim) en het voldoen aan vingerende wet- en regelgeving. Dit wordt ook wel genoemd

Reihtegratiemanagement (Zwetsloot e.a., 1998)'

Een Disability Management systeem is een leidraad, geeft aanbevelingen en zorgt voor terugkoppeling

van de opgedane ervaringen met rerntegratie.

Een DIM systeem is een raamwerk dat de interne corsistentie en samenhang in de activiteiten

bevordert. Het biedt houvast aan het bedrijfsmanagement om het gekozen beleid inzake reihtegratie te

kunnen voÍmgeven, uitvoeren en actueel te houden. Organisaties gaoir^zelf aan de slag met de

systematiek door informatie te vergaren, procedures en plannen op te stellen en taken te verdelen. Het

werken met het DIM systeem maakt het makkelijker om het reintegratiebeleid gestalte te geven, uit te

voeren, te toetsen én continu te verbeteren. Dit met het oog op:

. een effectieve en efficiënte gevalsbehandeling bij langdurig ziekteverzuim en reinteglatie van

arbeids gehandicaPten;

o het beheersen van de kosten van veranim en arbeidsongeschiktheid;

. een planmatige aanpak ter preventie van langdurige arbeidsongeschikttreid én het vertrouwen dat de

plannen ook zullen worden uitgevoerd zoals ze zijn bedoeld;

. een zinvolle en effectieve informatieoverdracht en communicatie in de organisatie over langdurig

verzuim en reïntegratiemogelijlÍreden en een effectieve verzuim- en reihtegratiebegeleiding;

. een continue verbetering van het beleid inzake langdurig verzuim, potentieel langdurige

arbeidsongeschiktheid en reihtegratie.

Het door NIA TNO ontwikkelde Reihtegratie-zoÍgsysteem is toegespitst op de Nederlandse situatie en

meer omvattend dan het DIM systeem (Zwetsloot e.a., 1998). Naast bovengenoemde punten beoogt

het Reintegratie-zorgsYsteem :
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een optimale samenwerking met belangrijke externe relaties (arbodienst, uvi, Arbeidsbureau,

verzekeraar, Arbeidsinspectie) en om hen inn te tonen dat de organisatie ten aanzien van reihte-

gratie de zaken goed heeft geregeld;

inzicht in de manier waarop de organisatie voldoet aan de wettelijke verplichtingen op het gebied

van reihtegratie;

het mogelijk maken van integratie met zorgsystemen voor arbeidsomstandigheden, milieu of ls*'ali-

teit.

Het Reihtegratie-zorgsysteem houdt meer rekening met exteme actoren (Nederland heeft er relatief

veel) en met wettelijke regelingen op het gebied van reïntegratie, arbeid, milieu etc'

In de Angelsaksische landen is veel ervaring opgedaan met DIM, met name in de VS en Canada en in

mindere mate in Australië en Nieuw Zeelard.In deze landen was in het verleden op het terrein van

arbeidsomstandigheden en reintegratie weinig tot niet§ geregeld. Met name de vele arbeidsongevallen

in de houtindustrie (en de schade claims) u,aren aanleiding om naar oplossingen te zoeken- Het idee

achter DIM is als het ware ontwikkeld in de praktijk, op de werkvloer en onder druk van de

werknemers zelf , devakorganisaties en de verzekeraars. Wetenschappers hebben het daarna van een

formeel jasje voorzien. Diverse zaken die tot DIM worden gerekend zijn op het Europese continent

wettelijk geregeld, Ínaar een aantal is nieuw. Dit geldt vooral voor de grote nadruk op 'individueel

bedrijfsbeleid, , op 'maatwerk' en op intensieve betro}kenheid van de leiding en het gehele personeel'

Veel bedrijven in de V§ hebben ervaring met Disabil§ Management programma's op de werkvloer

waaronder:

o terugkeer naar werk Programma's,

r de ontwikkeling van technische hulpmiddelen,

e ondersteuning,

o ergonomie op het werk'

Een DIM systeem in een bedrijf bestaat uit het op strategisch en beheersniveau systematisch

organiseren van:

' beoordelen van de reihtegratiezorg;

' besluiworming en Planning;

' organisatie en uitvoering;

' bewaken van de uiwoering;

waarbij tevens rekening gehouden wordt met externe en interne eisen en verwachtingen'

De verdere ontwikkeling van 'geintegreerde Disabil§ Management systemen' in de VS weerspiegelt

de inspanning om het daar bestaande gat te dichten tussen degenen met arbeid gerelateerd letsel of

zielCe en (ex)werknemers met niet arbeid gebonden beperkingen, zodat werknemers met een

arbeidshandicap zich meer op een zelfde speelveld bevinden'
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Zakenleven en industrie in de VS en de organisaties die zich bezighouden met reactivering verrichtten

veel resultaat onderzoek en 'goede voorbeeld' studies, waaruit blijkt dat rerntegratie-activiteiten

voordeel bieden aan de arbeidsgehandicapte werknemer, de werkgever en de samenleving.

ln Canadnpakt het zakenleven en de industrie de praktijk van DIM snel op. In belangrijke mate is dit

te danken aan inspanningen van Canada's National Institute of Disabil§ Management Research. De

belangrijftste drijvende krachten achter de activiteiten van Canadese ondernemingen zijn de afspraken

in collectieve (arbeids) overeenkomsten met de bonden van werknemers en afspraken met de Besturen

van Raden van werknemersverzekeringen (n de landenshrdie en het Key Issues Paper wordt hier

uitgebreid op ingegaan).

Bedrijfsomvang als factor voor reïntegratie

Over het algemeen genomen zijn het de grotere bedrijven die als eerste een sluitend beleid ontwiftÍ<elen

en goed reageren op behoeften van werknemers met beperkingen. Historisch gezien wordt dit

weerqpiegeld in de groei van de ondersteuningsprogralilna's voor werknemers en de Disabil§

Management pÍogramma's. Als eenmaal de economische voordelen van deze progÍamma's door de

grotere bedrijven naar buiten worden gebracht, dan nemen de kleinere bedrijven de als meest

succesvol ingeschatte onderdelen van deze prograrruna'§ over.

V e rantw o o rde lij kh e id v an dir e ct I e idin g g ev e nd e

Uit de internationale studie blijkt dat grote werkgevers enthousiast zijn over activeringsmodellen. Het

gaat om modellen die aangeven hoe het bedrijf een leidinggevende kan motiveren om als

sleutelpersoon op te treden bij de ontwikkeling en implementatie van reintegratiestrategieËn, en om

deze onder de aandacht te brengen van werknemers die onder zijn verantwoordelijkheid vallen. Tevens

zijn bedrijven te spreken over mechanismen waarbij de leidinggevenden verantwoordelijkheid dragen

voor de conseguenties van het niet ondersteunen van reintegratie activiteiten, bijvoorbeeld door dit te

betrekken in functionerings- en beoordelingsgesprekken, of in het afrekenen van afdelingen op

onvoldoende activiteit in deze.

5.6 Bedrijfssarnenwerkinginverschillendelanden

ln dezcparagraaf sommen we enkele bevindingen over bedrijfspraktijken op welke meer uitvoering

zijn beschreven in de l,andenrapporten en het Key Issues Paper.

. ln het Verenigd Koninkrijk zijn er op lokaal niveau goede voorbeelden van voorlichting, scholing

en public relations benaderingen tot reactivering. Daaraan wordt meegewerkt door de lokale

Placement Assessment and Counseling Teams @ACTs), de Trade Union Disabil§ Alliance

(TUDA), en andere lokale netwerken op het terrein van gehandicapten.

Het Britse concept van 'Gezondheidskredieten' (Health Credits, ook bekend als geestelijke

gezondheidsdagen voor werknemers met problemen vanwege stress) heeft bijgedragen aan een

succesvolle overgang naar werk van personen met een handicap. Ook pionierswerk in door

werkgevers gesporrsorde prograrilna's met de naam EAP (Employee Assistance Programm) is een

voorbeeld dat door andere landen kan worden overgenomen. Deze prografluna's waren in het

verleden vooral gericht op alcoholproblemen bij werknemers. Nu richten zij zich op gezondheids-
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en arbeidsproblemen in het algemeen en op moeilijk bespreekbare problemen in het bijzonder

(HIV, molest, sexuele intimidatie, pesten door de chef). Het progÍÍunma 'Acces to Work Scheme'

maakt de gedeeltelijke vergoeding van werkaarpassingen mogelijk, en wordt vaak aangewld door

het bedrijf.

Een interessante ontwikkeling in het VK is het 'rWerkgevers netwerk', dat bestaat uit een aantal

werkgevers die onderling zijn overeengekomen om middelen te delen om arbeidsgehandicapten in

dienst te houden.

lnZweden is er strenge controle en toezicht op beleid en activiteiten van bedrijven als het gaat om

reactivering.

De bonden en de lokale sociale verzekeringsinstellingen monitoren daar de praktijken van de

werkgevers. Het 'Vferkend leven fonds' onderhoudt een systeem voor snelle signalering om

potentiële problemen rond verzuim tijdig op te sporen. Transport naar en van het werk wordt door

de Zweedse overheid gesubsidieerd en de Arbeidsomstandighedenwet verplicht werkgevers om

hulpmiddelen op de werlplek te realiseren. Vermeldenswaard is het nieuwe Zweedse concePt van

,Werkgevers-cirkels'. Dat bevordert de vrijwillige overgang van werknemers naaÍ andere bedrijven

die deel uit maken van de cirkel en tegemoet l«rnnen komen aan de functionele beperking van de

werknemer nadat bij de eigen werkgever de reihtegratiemogelijkheden zijn uitgeput.

Ondernemersovereenkomsten, ondertekend door bedrijvenn Frankrijk stellen hen vrij van betaling

van bepaalde sociale verzekeringshefftngen.

De overeenkomsten, die reactiveringsdoelen omvatten, worden uit onderhandeld met en

goedgekeurd door lokale Departementale directies voor werk en beroepstraining, met financiële

goedkeuring van de Minister voor Sectorale overeenkomsten. Financiële ondersteuning van de

overheid is beschikbaar voor de bedrijven die zich houden aan de overeenkomt. Dit proces

weerspiegelt een model van een samenwerking tussen de onderneming en een §terke externe

publieke actor.

Verder kent Frankrijk een systeem waarin werknemers werken tegen een lager loon wanneer hun

produktiviteit vermindert. Tegenwoordig wordt het loon aangevuld door de Staat tot een

gegarandeerde minimumloon hoogte. Tijdelijke contracten worden aangeboden aan personen die

problemen hebben met het vinden van werk (van 12 tot 24 maanden). Deelnemende werkgevers

onpangen hiervoor een maandelijkse tegemoetkoming (in de vorm van een reductie in sociale

zekerheidsbijdrage). De werknemers behouden hun uitkering wanneer zij in tijdelijke dienst treden'

Dit programma is vooral populair onder de kleinere bedrijven in Frankrijk.

5.7 \ilerkaanPassing

De meeste reïntegratie inspanningen zijn op het individu gericht, daarbij uit het oog verliezend de

mogelijkheden die veranderingen in het werk en de werkomgeving bieden bij reÍntegratie.

Een handicap is het resultaat van de interactie tussen de sociale en ffsische omgeving en het individu

met beperkingen. Vanuit deze visie moet de omgeving worden aangepast om tegemoet te komen aan

de behoefte van het individu, in plaats van dat de gereactiveerde persoon zich aanpast aan een
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'normale' omgeving. Opheffrng van de aóeidshandicap door het wegnemen van barrières in de sociale

en ffsieke omgeving en op de werkvloer, werd in het laaste decennium een aandachtspunt voor het

gehandicaptenbeleid in Westerse landen.

Een strategie voor behoud van en terugkeer naar werk heeft vanuit deze visie verscheidene

componenten, zoals:

- reductie van beperkende sociale en omgevingsfactoren

- reductie van barrières op de werkvloer

- bevorderen van bedrijfsactiviteit

- verhoging van aandacht

- informatie en advies

- tijdige interventie

- financiering van (werk)aanpassingen

- aansluiting van vïaag en aanbod

Regelingen ter beperking van sociale en omgevingshfudernissm

Beleidsmaatregelen die barrières in de gebouwde omgeving wegnemen verminderen niet alleen de

ffsieke barrières voor arbeidsgehandicapte werknemers. Deze maatregelen beihvloeden evenzeer het

klimaat voor re'rntegratie. De Americans with Disability Act (ADA) in de VS vereist de verwijdering

van alle hindernissen in publieke gebouwen, hotels, restaurants, winkels, gezondheidscentra, scholen

etc. Hierdoor is de werkomgeving voor veel gehandicapten beter toegankelijk geworden, zelfs zonder

speciale aanpassingen voor werknemers. Arbeidsgehandicapten profiteren op twee manieren: Een

omgeving die ruimte schept voor reizen, winkelen en de toegang verschaft tot gezondheidszorg of

sociale ruimten, maakt het werkzaam blijven een meer aannemelijke optie. Ten tweede kunnen

maatregelen die de toegang tot publieke ruimtes bevorderen ook de Personen die daar werken ten

goede komen.

Ín Duitsland wordt het perspectief op arbeidshandicaps vooral bepaald door de mogelijkÍreid van de

werknemer om taken die uit de functie voortvloeien al dan niet te kunnen verrichten. Dit is ook in

Nederland in toenemende mate het geval.

De meeste andere landen kunnen er van profiteren als zij dit perspectief over nemen. Daar gaat men

nog vaakuit van de traditionele visie dat een arbeidshandicap het gevolg is van de medische conditie

van de persoon of van zijn aandoening.

Het eerste perspectief houdt meer rekening met het reïntegratieproces dat de werknemer doormaakt

(onder meer met de instabiele gezondheid), met de werkomgeving en -inhoud, en met beschikbare

technologieën bij het bereiken van reactiveringsdoelen. De Arbeidsbureaus in Duitsland en organisaties

van gehandicapten blijken erg instrumenteel bij het bereiken van deze doelen. Zij maken veelal

volledig gebruik van nieuw ontwikkelde technologieën. Deze benadering wordt nu verdere impulsen

gegeven door de koppeling aan het financieringssysteem onder de Wet voor Ernstig Gehandicapte

personen. Voor een uitgebreide beschrijving hiervan wordt verwezen naar het Key Issues Paper.
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5.7.1 Informatie

In Nederland zijn nog veel witte plekken als het gaat om beschikbare informatie voor werkgevers en

werknemers over bestaande hulpmiddelen, wet- en regelgeving, reihtegratie-instnrmenten etc.' [n de

Engelstalige landen is op verschillende terreinen eerder sprake van een overvloed. Boeken, brochures,

tijdschriften, naslagwerken, CD-Roms en Internet-sites leveren een overyloed aan Segeveni, waarin

werkgevers moeilijk wegwijs worden of een keus uit kunnen maken. Met name kleine en middelgrote

werkgevers die met reihtegratie van een arbeidsgehandicapte werknemer worden geconfronteerd raken

het spoor bijster. Een juiste keuze van hulpmiddelen en subsidie-regelingen kan zo enige dagen in

beslag nemen en deze tijd ontbreekt vaak. Daarbij is er vaak onzekerheid over de krnaliteit van het

aanbod. Clearinghouses die op maat gesnden informatie leveren en snel antwoord geven op specifieke

vragen van de werkgever of werknemer kunnen hiervoor een oplossing bieden. Een mogelijk

onderdeel van fase twee van het lnternationale onderzoetsproject is daarom het achterhalen hoe aan

zo'n Clearinghouse vormgegeven kan worden. In de VS en Canada hebben de Federale overheden het

initiatief genomen tot het Job Accomodation Network (JAN) dat kostenloos telefonische consult service

biedt. In Duitsland verzorgt REHADAT deze functie. In Nederland zouden de Call Centra van

Arbeidsvoorziening deze functie lunnen vervullen.

Wettelijke verplichtingen om het werk en de werkomgeving aan te pa§sen worden in verschillende

landen ondersteund door programma's die er speciaal op zijn gericht wer§evers te adviseren over

aanpassingen en subsidies. Mogelijke aanpassingen van de werkomgeving worden beschreven in

technische handboeken (a code of practice in het V.K.) en niet in wet en regelgeving. In de VS

financiert de Equal Employment Opportunities Commission (EEOC) budgetten voor technische

assistentie, waaronder opleiding, training en geschreven materiaal. ln andere landen zijn innovatieve

informatiebronnen ontwikkeld over technische hulpmiddelen, wet- en regelgeving, collectieve

arbeidsovereenkomsten etc., zoals de REHADAT database die in Duitsland is onrwikkeld en is

overgenomen door Canada.

Hoewel deze initiatieven informatie ordenen en overzichtelijk maken dragen zij verder bij aan de

overvloed aan informatie. De informatie-voorziening is over het algemeen gefragmenteerd en

ongecoördineerd.

Algemene voorlichtingsprogramma's die zich richten op werkgevers hebben weinig zucces. De

centrale vraag is hoe de afgepaste informatie aan te leveren wanneer de werkgevet dezn nodig heeft.

Het onder één organisatie onderbrengen van advies, diensfferlening en financiering is een mogelijke

oplossing. Het Franse AGEFIPH is hiervan een goed voorbeeld.

Conclusies

De verschillende overheden in deze shrdie trachten met hun beleid in te spelen op de toenemende

flexibiliteit op de arbeidsmarkÍ, op de veranderende eisen die aan de gemiddelde werknemer worden

gesteld gedurende zijn werkzame leven en op zijn veranderende capaciteiten. Daarblj worden

bedrijven aangemoedigd om ten aanzien van arbeidsgehandicapte werknemers (pro')actief op te treden.

47

5.8



@ NIA TNO 1998

Er kan op vele manieren pro-actief worden opgetreden. Binnen bedrijven kunnen allereerst de

kwetsbare werknemers worden opgespoord om vervolgens pro.actief in te grijpen door middel van

preventie, training en scholing. Daardoor wordt uitval voorkomen en reihtegratie bevorderd. Actief

ingrijpen moet al in het werk plaatsvinden, preventief dus. Bedrijven in Europa richten zich daarbij

vooral op Arbomanagement (waaronder risico.inventarisatie en evaluatie).

De in eerdere hoofdstukken genoemde reïntegratieregelingen blijken vooral effectief wanneer

overheden bereid en in staat zijn om krachtig uit te drukken dat reactiveringsactiviteiten door bedrijven

gewenst zijn en financieel ondersteund worden, terwijl bedrijven die dit nalaten de financiële

con§equenties voelen.

De bedrijven die met aanwijsbare resultaten naar voren komen als het gaat om reactivering besteden

onvoldoende aandacht aan de gevolgen voor arbeidsgehandicapte werknemers die van de maatregelen

gebruik maken. De aandacht van bedrijven, maar ook van de overheden, is vooral gericht op

kwantitatieve resultaten, zoals lagere ziekteveranimpercentages, lagere premies voor

arbeidsongeschiktheidsverzekering en verhoging van productiviteit. Er is weinig aandacht voor

kwalitatieve variabelen die verbetering van de kwaliteit van het leven van personen met een handicap

weerspiegelen. Een beperkt aantal studies geeft aan dat er economische én sociale voordelen zijn

verbonden aan deelname aan Disability Management programma's.

Het blijkt dat die reihtegratie-initiatieven het meest succesvol zijn welke zich richten op de ffsieke en

mentale behoeften vanuit de werksituatie, zonder uit te gaan van de (tijdrovende) ofEciële vaststelling

van rechmatigheid en ziekÍe. Snelle interventiestrategieën, die werknemers hun werk doen hervatten

voordat zij volledig zijn hersteld, vereisen echter wel (medische)begeleiding die verdere risico's of

schade voorkomt.
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DE TICKET: YOORBEELD VAN \{ERTALING VAN POLITIEK DOEL IN

EEN REGELING

Inleiding

Niet alleen Nederland staat aan de vooravond van experimenten met het Persoonsgebonden

(reihtegratie)budget voor arbeidsgehandicapten. Deze belangstelling wordt gedeeld met de VS. In dit

hoofdstuk gaan we nader in op de voorstellen voor hetTicket-programnut in de VS

HetTicket-prografiuna kan op de meest eenvoudige wijze worden omschreven als een regeling

waardoor een werkloze die een arbeidsongeschikttreidsuitkering ontvangt, zelf professionele hulp kan

inkopen voor het vinden van werk. De werkzoekende kan bijvoorbeeld zelf bemiddeling of scholing

inkopen bij private of publieke instellingen. De kosten daarvoor worden betaald vanuit de besparingen

op de uitkering. Dat wil zeggen dat.kosten van arbeidstoeleiding en bemiddeling aan de

uitvoeringsinstellingen vergoed worden uit de gerealiseerde besparing o,p de uitkering van de

betreffende arbeidsgehandicapte, wanneer deze gedurende een vastgestelde tijd aan het werk is

gebleven @etalen voor resultaat).

Van belang is hier te wijzen op het verschil met het Persoonsgebonden Reihtegratiebudget Eugzakje)

in Nederland. Het 'rugzakje' wordt gefinancierd vanuit de fondsen en niet uit besparingen op de

uitkeringsgelden. Een Vy'AO'er kan bijvoorbeeld zijn uitkering geheel of gedeeltelijk behouden na

terugkeer naar werk. Bij werkloosheidsuitkeringen ligt dit anders. Overname van het 'Betalen voor

resultaat model' kan daar wel leiden tot bespaÍingen op de uitkeringsgelden.

6.2 Achtergrond van de Ticket

De Ticket is aanvankelijk opgenomen in het voorstel 'Return To Yfork' GnÀD dat deel uitrnaakte van

het 'National Academy of Social Insurance report'. Dit rapport bevat voorstellen om de ook in de VS

uit de hand gelopen uitgaven aan arbeidsongeschiktheidsuitkeringen terug te dringen. Het merendeel

van die uitkeringen wordt betaald door de Social Security Administration (een SSA-uitkering). Hoewel

de hoogte van de aan rechthebbenden uitgekeerde bedragen voor Nederlandse begrippen laag zijn en

slechts de kosten van basis levensbehoeften worden gedekt, gaat hetjaarlijks om een groot bedrag aan

totale uitgaven. ln 1997 gnghet om nrim 100 miljard (inclusief uiw@ring) en de uitgaven stijgen

exponentieel omdat de instroom van gehandicapten blijft groeien en de uitstroom nihil blfikt.

Bevordering van de instroom van gehandicapten in reguliere banen wordt daarom in de VS als dé

remedie gezientegen de stijgende collectieve lastendruk. In de VS vormt hierbij niet zozeer de

werkloosheid, welke relatief laag is, een knelpunt. Belangrijker zijn de weerstand van bedrí$ven tegen

het in dienst nemen van personen met een verhoogd risico en het gebrek aan effectieve prikkels voor
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werkgevers en werknemers. Daarbij is in de VS nog een andere factor van belang. Personen die in de

VS toegelaten worden tot het bestand van de SSA zijn daarmee tevens verzekerd voor hun

ziektekosten. Omdat het land geen nationale ziektekostenverzekering kent is dez.everzekering voor

degenen met een lichamelijke of geestelijke aandoening van levensbelang. Bij het aanvaarden van een

baan is de kans gering dat de werkgever de verschuldigde premie zal voldoen of dat de gehandicapte in

staat is om zelfstandig de, zeer hoge, verzekeringspremies te voldoen. Aanvaarden van een -vaak laag

betaalde- baan brengt dan een hoog, niet verzekerbaar, risico voor ziektekosten met zich mee. Het

gevolg is dat onder de grote groep niet werkende arbeidsgehandicapten er een geringe motivatie is om

een baan te accepteren.

Nieuwe wettelijke maatregelen bieden sinds kort aan groepen met een SSA-uitkering het recht om na

het aanvaarden van werk terug te kunnen vallen op de oorspronkelijke uitkering en

ziektekostenverzekering indien de re'Íntegratiepoging niet slaagt.

6.3 RTlry voorstel

Inmiddels is een wetsvoorstel waarin de Ticket is opgenomen aan het Congres aangeboden dat zich nu

over het voorstel buigt. Het Ticket-voorstel maakt deel uit van een pakket aan voorstellen in relatie tot

ziekÍekostenverzekeringen en andere incentives voor werk. Het aanvankelijke Ticket-voorstel dat

uitblonk in eenvoud, is om diverse redenen aangepast. De redenen hiervoor zijn onder meer het gebrek

aan vertrouwen onder beleidsmakers in de capaciteiten van personen met een arbeidshandicap om zelf

hun lot te bepalen.

Het originele idee achter het 'RT'W'-voorstel was eenvoudig. De essentiële elementen waren de

volgende:

1. Elke nieuwe SSA-uitkeringsgerechtigde zou een Ticket ontvangen van de SSA.

2. De ticket zou geen van te voren vastgestelde waarde hebben.

3. De uitkeringsgerechtigde zou verplicht zijn ies met de ticket te doen. Maar, als de

uitkeringsgerechtigde er toe zou besluiten de ticket te deponeren brj een dienstverlener, en, als de

ticket wordt aanvaard door de dienstverlener, dan wordt het een contract tussen de dienstverlener

en de SSA. Daarbij wordt gedacht aan een grote variatie van dienstverleners: publieke, private,

gecertificeerde en niet-gecertificeerde arbeidstoeleidingsirstellingen, arbeidsbemiddelaars etc.

4. Onder de contractvoorwaarden zou de SSA de dienstverlener alleen bealen als de

uitkeringsgerechtigde terugkeerde naar werk en dit werk behoudt en uit de uitkering geraakt

gedurende een bepaalde periode, van stel eenjaar.

5. Aan het eind van het jaar, nadat de persoon is teruggekeerd naar werk, zou de dienstverlener een

vastgesteld percentage uitbetaald krijgen van de uitkering die aan de uitkeringsgerechtigde betaald

zou zijn indien deze persoon in het bestand was gebleven.
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6. De betalingen aan de dienstverlener zouden gedurende een bepaalde periode continueren of tot aan

de pensioengerechtigde leeftijd van de werknemer, zo lang als de persoon niet terugvalt op de

arbeidsongeschiktheidsuitkering en aan het werk blijft.

Het basis principe van het voorstel werd geaccepteerd door de President en ingevoegd in zijn 'Budget

message'. Toen echter het concept in wet- en regelgeving moest worden vertaald ontstond daarover

discussie. De verschillen van mening kunnen onder twee thema's worden geplaatst: milestones en

zelfbeschikking.

i Milestones

De oorspronkeldke regeling was gebaseerd op het principe van 'betaling bij rezuluat': betaling voor

'outcomes' en niet voor 'inputs'. Vanaf het begin van de discussies hadden de private dienstverleners

hier problemen mee. Zij benadrukten de problemen die zij zouden ondervinden bij het furancieren van

hun operaties onder een dergelijk regeling en verlangden dat sommige beulingen vooraf zouden

plaatsvinden. Dit idee is later uitgewerkt tot meerdere partiële betalingen na het bereiken van bepaalde

stadia in het arbeidstoeleidingstraject en bij plaatsing. Dit wil zeggela dat betalingen aan dienstverleners

zullen worden verricht bij het bereiken van vastgestelde tussenliggende doelen (milestones) en niet

uitsluitend bij terugkeer naar werk gedurende een vastgestelde periode.

r ZelfbeschiL*ing

Volgens het aanvankeldke voorstel zou het systeem zelfadministrerend zijn en zou er geen uitgebreide

administratieve bureaucratie nodig zijn. Het was de bedoeling dat de uitkeringsinstelling (SSA) per

maand zou bepalen of een uitkering aan de gerechtigde persoon betaald moest worden, dan wel een

vergoeding aan de dienstverlener/bemiddelaar.

Uitgangspunt was dat de uitkeringsgerechtigde zelf in contact treedt met de juiste dienstverlener. Dit

zou gebeuren op een markt die zichzelf genereert en waarop de regels van het marktmechanisme

werken. Verondersteld wordt dat daarbij echte macht van de consument ontstaat, ofirel

'Empowerment'.

Het idee daarachter is dat de uitkeringsgerechtigde over een ticket beschilt met een potentiële waarde

van duizenden dollars voor een potentiële dienswerlener. De uitkeringsgerechtigde zou een attractieve

klant zijn die wordt benaderd door vele dienstverleners.

Dit idee bleek moeilijk te verkopen aan het Congres. Ondanls alle retoriek over 'markt' en rechten

van gehandicapten en 'empowerment' van de consument, heerst er scepsis over de veÍmogens van

personen met een handicap om over hun zelfbestemming te kunnen onderhandelen.
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6.4 Herzien voorstel

Tw ee b etalingsre g eling en

Het aan het Congres aangeboden wetsvoorstel @e Bunning-Kennely bill) biedt nu allerhande

mogelijkheden voor administratieve controles en modificeert de voorgestelde betalingsregeling.

Er zijn nu twee betalingsregelingen voorgesteld. De eerste volgt het originele RTW-voorstel.

* De dienstverlener wordt tot 40To van de gemiddelde arbeidsongeschiktheidsuitkering betaald voor

iedere maand dat de uitkeringsgerechtigde geen betaling ontvangt vanwege verrichte arbeid, maar

niet voor langer dan zestig maanden.

Onder de tweede vergoedingsregeling wordt de dienstyerlener betaald voor een combinatie van:

+ Voor het bereiken van een of meer stadia in het traject "gericht op ondersteuning van de

uitkeringsgerechtigde bij het verkrijgen van vast werk"; en

* Voor het plaatsingsresultaat, c.q. voor iedere maand dat een penioon geen uitkering ontvangt

vanwege werkaanvaarding tot een periode van 60 maanden.

Het totaal van de betalingen gerelateerd aan het bereiken van de intermediaire doelen en de

plaatsingsvergoeding moet lager zijn dan het totaal bedrag dat een dienstverlener zou ontvangen voor

iedere persoon onder het originele RTW-voorstel.

De intermediaire doelen of stadia zijn in het voorstel niet omschreven hetgeen aanleiding is tot de

tweede nieuwe bezwaren, de administratieve uitvoering van het voorstel.

Adrninistrarte

In het nieuwe voorstel worden naast ambtelijke projecfrnanagers enkele uitvoeringsorganisaties

geselecteerd door de uitkeringsinstelling (Commissioner of SSA) ter ondersteuning van het

administratieve prograrnma. In aansluiting is het SSA verantwoordelijk gemaakt voor het zorgdragen

voor kwaliteitsborging. De uiwoeringsorganisaties zijn ofirel aftonderlijke private of publieke

aanbieders van werk, van arbeidstoeleiding of andere ondersteunende diensten (scholing, leveranciers

van werkaanpassingen) ofivel associaties en samenwerkingsverbanden van dergelijke uiwoerders. De

uitvoerders moeten aantoonbare expertise bezitten op het terrein van werk, arbeidsbemiddeling en

andere diensten.

De ambtelijke projectrnanagers krijgen verschillende taken:

- Rekruteren en aanbevelen aan de Commissie van de organisaties en netwerken voor het verlenen

van diensten;

Zorg dragenvoor een adequaat aanbod van diensten en keuzen daaruit voor de ontvangers;

- Bevorderen van de toegankelijkheid voor de gebruikers van diensten in verband met

arbeidsreihtegratie, werk en andere ondersteuning;

Ondersteunen van de Commissie bij administratie van het programma;

Controleren voor en rapporteren aan de Commissie zodat betalingen door de Commissie aan de

dienswerleners plaatsvindt conform de vastgestelde voorwaarden;

52



@ NUTNO t998 53

- Vaststellen en onderhouden van lijsten van dienstverleners en het beschikbaar stellen van zulke
lijsten aan de ontvangers.

De uitvoerders of associaties daarvan dienen:

* vastgestelde terreinen te dekken;

* de criteria voor selectie van gebruikers te onderschrijven;

* zoÍE dragen dat arbeidsbemiddeling, arbeidsreihtegratie en andere diensten worden aangeboden;
* individuele reïntegratieplannen op te stellen zoals vastgesteld door de Commissie.

Deze individuele reihtegratieplannen voÍmen een onderdeel van de administratieve lasten. In het

voorstel aan het congres is vastgelegd dat de uitvoerders en de cliënt moeten samenwerken bij het
opstellen van een individueel reintegratieplan. Dit plan moet zodanig worden ontwiklreld dat de cliënt
een goed gei'nformeerde keuze kan maken bij de selectie van werk en de specifieke diensten die nodig
zijn om dat doel te bereiken.

6.5 Beschouwing

Uit de discussies in het Congres over het laatste voorstel blijkt dat er veel vormen van kritiek mogelijk
zijn. De 'conseryatief liberalen' onder de republikeinen zijn het oneens met het loslaten van het

principe 'betalen voor resultaat' dat de kern vormde van het aanvankelijk Ticket idee.

Het uitbetalen van vergoedingen bij het bereiken van tussenliggende stadia -zoals bij afronding van een

beroepsopleiding- zonder dat het einddoel -werk- is bereikt, is voor de 'liberalen' een doorn in het
oog. Dit geldt ook voor het tweede deel van het voorstel waarin nog wel sprake is van een (hogere)

prestatiebeloning bij plaatsing in een baan, maar waarbij geen minimum is gesteld aan de periode dat

het dienstverband moet standhouden.

Het instellen van beloningen voor het bereiken van subdoelen maakt het noodzakelijk dat er een

administratiefsysteem wordt opgericht om dit te controleren. In het nieuwe voorstel zdn de contouren

daarvan geschetst met de verwijzing naar bovengenoemde individuele reihtegratieplannen die door de

uilvoerders moeten worden opgesteld. Daar bovenop wordt in het voorstel de mogelijkneid

opengelaten voor het oprichten van een nieuw orgaan dat de certificatie van dienstverleners en diensten

moet regelen, "The Ticket to Work and Self-Sufficient Advisory Panel". De administratieve

voorzieningen z[in omvangrijk en gedetailleerd en versterken de mogelijkheid van nodeloze

complexiteit en vertraging.

Anderzijds uiten 'liberalen' kritiek op de opstellers van het voorstel omdat zij weinig verrouwen
zouden hebben in de capaciteiten van personen met een handicap om te kunnen onderhandelen met de

uiwoerders. Zij zouden er niet voldoende vertrouwen in hebben dat onder invloed van het markfine-

chanisme actoren besluiten nemen die voor een ieder voordelig zijn. De indieners van het voorstel

hebben er geen vertrouwen in dat private organisaties zich zullen aanbieden, zonder vooraf zekerheid
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te hebben voor hun diensten betaald te worden. Zii durven het niet aan het in wezen kosteloze
experiment aan te gaan van 'beloning bii resultaat'.

Ondanl§ de aar;passingen in het ingediende voorstel is overigens een deel van het idee van 'beloning
voor resultaat' bewaard gebleven. Verder geeft het voorstel duideliik een s6even aan naaÍ verandering
van het huidige stelsel dat nauwelÍrj}s personen (her)ptaabt.
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GLADNET ORGANISATIE

NIA TNO is één van de organisaties die aan de wieg stonden van GLADNET (Global Applied

Research and Information Netrrork on Employment and Training). Met de deelname aan GLADNET

beoogt NIA TNO op de hoogte te blijven van recente internationale literatuur en sildies op het terrein

van Arbeid en HandicaP.

Momenteel omvat het GLADNET-netwerk ruim 200 organisaties uit 5 werelddelen waaronder onder-

zoeksinstituten, universiteiten, overheden, uitvoeringsinstellingen, organisaties van gehandicapten en

andere geinteresseerde organisaties (De deelnemerslijst is in te zienop de Internet-web site van

GLADNET , ftÍlp://www.gladnet.org). Deze organisaties wisselen informatie uit, dragen bij aan de

opbouw van een internationale on-line data base en participeren in gemeenschappelijk onder-

zoeksactiviteiten. De contacten tussen de leden worden onderhouden via het Internet.

GIÀDNET-Association

Het onderzoekersnetwerk GLADNET kwam in 1995 op initiatief van de ILO tot stand. In 1997 werd

het financieel en bestuurlijk zelfstandig. Het bestuur bestaat uit tien gekozen leden van de organisatie,

de Board of Directors. De organisatie is juridisch gevestigd in Genève en heeft haar kantoor in Toron-

to.

Een taak van de Board is het doen van onderzoek naar en het ontwikkelen van optimaal toegankelijke

databases voor onderzoekers op het terrein van Arbeid en Handicap. De Board loram voor het laatst

bij elkaar November 1997 n Nederland, waar MA TNO gastheer was.

Int e rnati onaal onde no ek

Een van de doelstellingen van GLADNET is het bevorderen van internationaal (vergelijkend)

onderzoek, waaronder het hier besproken project 'Job retention and return to work sfrategies for

disabled workers' dat door GLADNET is opgezet en uitgevoerd.

Twee andere voorbeelden van samenwerking bij internationaal vergelijkende studies op het terrein van

.Social policy and disabil§' zijn: een studie in opdracht van de Europese Commissie en een studie in

opdracht van het Verenigd Koninkrijk. NIA TNO heeft aan beide shrdies meegewerkt als informant

voor Nederland.

GIÀD*NET News

Dit is de periodieke nieuwsbrief die via E-mail aan leden wordt toegezonden en ook via de GLADNET

web site op het Internet toegankelijk is. De inhoud van GLAD*NET News betreft onder meer

beschrijvingen van literatuur, Iopend onderzoek en andere activiteiten op het terrein van Arbeid en

Handicap.
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DE DOELGROEP ARBEIDSGEHANDICAPTEN IN NEDERLAND

Om inzicht te verkrijgen in de effecten van reïntegratie-instrumenten is het noodzakelijk de omvang

te kennen van de doelgroePen.

voor zover mogelijk wordt in deze bijlage een schatting gegeven van relevante groepen werkenden

met een arbeidshandicap en werkzoekenden. De gegevens zijn ontleend aan Wevers en De Vos

(1ee8)

1, Werkenden

De volgende doelgroepen van werkenden werden tot medio 1998'onderscheiden:

l. Werknemers in het eerste ziekte jaar;

2. Werknemers mer een wAo/AAW (conforme) uitkering (wAGW-doelgroep);

3. Werknemers die na het eerste ziekte jaar arbeidsgeschikt zijn verklaard of minder dan 15% WAo

of 257o AAW (WAGW-vangnet);

4, Werknemers die zijn herbeoordeeld en arbeidsgeschikt zijn verklaard of mindet dan 157' WAO

of 25% AAW (WAGTW-vangnet categorie);

5. Overige werknemers aan wie scholing of voorzieningen zijn toegekend (WAGW- vangnet

categorie).

voor lgg6 en lggT schieten de beschikbare registraties te kort om betrouwbaar de omvang van de

verschillende categorieën aan te geven. Er zijn indicaties dat er in 1996 en 1997 kleine wijzigingen

zijn opgetreden ten opzichte van de (beschikbare) gegevens uit 1995.

Aftrankelijk van de definitie kunnen werknemers in het eerste ziektejaar tevens arbeidsgehandicapt

zijn. Jaarldks is voor ongeveer 260.000 werknemers een reïntegratieplan verplicht'

Het aantal werkenden met een arbeidsongeschiktheidsuitkering wordt geschat op 170'000' Naar

schatting hebben 40.000 werkenden met een AAWAIVAO-uitkering een matig tot ernstige fysieke

beperking. Daarbij wordt gesteld dat het'wAo-bestand 'vervuild' is omdat een derde van alle

wAo-ers geen beperking zou hebben. op basis van deze gegevens gaan we er van uit dat ruim

100.000 werkenden een wAo-uitkering en een matig tot ernstige beperking hebben, de ene helft

een psychische beperking en de andere helft een fysieke beperking.

Grote terughoudendheid is voorlopig bij dergelijke conclusies op zijn plaats, omdat onduidelijk is in

hoeverre de informatie uit verschillende bronnen verkregen, vergelijkbaar is'

Op basis van onderzoek en registraties is -evenmin- precies aan te geven in hoeverre WAO-(her)

beoordeelden deelnemen aan het arbeidsproces. Het al dan niet signaleren van werkenden hangt

onder meer af van de tijd die verlopen is sinds de beoordeling. In deze tijd worden immers (door

een deel der) beoordeelden reïntegratie-inspanningen ondernomen, die (voor een deel) succes

kunnen hebben. Naast geschikt aanBepast werk kan dit succes ook te maken hebben met medisch

herstel. In deze periode kan het arbeidsongeschiktheidspercentage worden bijgesteld (tot < l5%) err

dan doet zich het probleem voor welk v/Ao-percentage nu gehanteerd moet worden in relatie tot de

werkstatus, het oude of het nieuwe. Daarnaast is het zo dat de registraties van de uvi's deze

informatie over de periode na de wAo-beoordeling niet standaard leveren' Gegevens die via en-



quëtes onder steekproeven van cliënten boven tafel gebracht worden, kennen vaak grote onbetrouw-

baarheidsmarges.

Uit de bevolkingssurveygegevens over de werksituatie en gezondheid blijkt dat ongeveer een derde

van de werkende beroepsbevolking een chronische fysieke aandoening heeft. Deze aandoeningen

hoeven geen belemmeringen voor de werksituatie in te houden. Van hen zeggen 350.000 mensen

matig tot ernstigefsieke beperkingen te ondervinden. Bij deze groep zijn er dus vrijwel zeker

consequenties voor het werk en kan men van arbeidsgehandicapten spreken. Over de omvang van

de groep van werkenden met matig tot ernstigepsychische beperkingen is niets bekend. (NIA TNO

zal dit binnenkort berekenen op basis van een daartoe geschikt bestand). Op basis van

bevolkingsgegevens wordt het aantal door MA TNO voorlopig geschat op meer dan 150.000 werk-

nemers. Aftrankelijk van een smalle of brede definitie van arbeidshandicap wordt het totaal aantal

werkenden met een arbeidshandicapt geschat op 350.000 tot 500.000, ofivel circa l0% van de wer-

kende beroepsbevolking.

2. Niet-werkende werkzoekenden

Over het aantal personen in het eerste ziektejaar dat niet kan terugkeren naar de eigen werkgever

zijn geen gegevens beschikbaar.

V/at betreft het aantal arbeidsongeschiktverklaarden (AA$/AMAO) en de jaarlijkse instroom kan met

enige zekerheid een schatting worden gegeven. Het aantal mensen met een uitkering arbeidsonge-

schiktheid is in juni 1997 circa 857.000. ln de eerste helft van 1997 werden per maand gemiddeld

7100 nieuwe uitkeringen verstrekt en 8600 uitkeringen beëindigd. Duidelijk is dat de daling die zich

vanaf 1993 heeft ingezet, halverwege 1996 is omgeslagen in een lichte toename. Dit is vooral

doordat het effect van de herkeuringsoperatie die de uitstroom versnelde nu weer getemperd is.

Zelfs is een deel van de uitgestroomde'WAO-ers na bezwaarprocedures weer teruggekeerd in het

bestand. De instroom heeft zich min of meer gestabiliseerd, maar zal naar verwachting gaan groei-

en. Het aandeel van de gedeeltelijk arbeidsongeschiktverklaarden - en daarmee het aantal dat naast

een arbeidsongeschiktheidsuitkering mogelijk een WW-uitkering ontvangt - is toegenomen (naar

schatting 223.000). Het aantal personen dat zich in het eerste ziektewetjaar bevindt en niet kan

terugkeren naar de eigen werkgever is niet bekend (tabel B 2). Recent onderzoek levert een nieuwe

schatting van het aantal WAO-ers dat werkzoekend is namelijk 130.000. (35.000 met inschrij-

vingsplicht en 95.000 'vrijwillig werkzoekenden'.) Van hen is een deel ingeschreven bij het

Arbeidsbureau (43.000). Het merendeel van hen ontvangt een gedeeltelijke AAWA /AO-uitkering

(circa 33.000 personen). In een eerdere studie onder niet werkende WAO-ers van l8 tot 46 jaar (in

1994) is vastgesteld dat van deze groep ongeveer 56.000 personen naar eigen zeggen konden

werken, eventueel na het volgen van een beroepsopleiding. Niet in de tabel is vermeld de VÍAGW

bemiddelingspopulatie die bestaat uit werknemers die niet terug kunnen keren naar de eigen werkge-

ver en van de TBA (her)beoordeelden. Dit aantal wordt geschat op in totaal 71.000 personen in

1996. De gegevens over het reële aanbod voor bemiddeling van personen met een bijstandsuitkering

zijn niet volledig en accuraat. Arbeidsvoorziening schat dat het aantal (alleen) bijstandonwangers

met concrete beperkingen 35.000 tot 75.000 is. Het aantal ingeschrevenen met een arbeidshandicap

\



en een Bijstandsuitkering wordt geschat op 25.000, het aantal dat zich nog zal inschrijven wordt

eveneens op 25.000 geschat In de Research-nota 98 is de omvang geschat op 100 tot 150 duizend

GSD-cliënten met een aandoening die mogelijk beschikbaar zdn voor de arbeidsmarkt- Hieronder

bevinden zich echter ook samenloopgevallen.

Het totaal aantal bijstandsgerechtigden met een medisch/psychische belemmering wordt overigens

door Arbeidsvoorziening geschat op 120 tot 200 duizend'

Het totaal aantal ingeschreven werkzoekenden met een arbeidshandicap is ongeveer 136.000 (13%

van het aantal ingeschrevenen). Door gegevens uit diverse studies te combineren komt NIA TNO tot

een voorlopige schatting van ten minste 650.000 personen met een matig tot ernstige aandoening die

werkzoekend zijn. Daaronder bevinden zich niet-werkende werkzoekenden met een WAO-uitkering,

een WW-uitkering, een bijstandsuitkering, een Vut-regeling, maar ook degenen zonder uitkering die

willen (her-)intreden. Aftrankelijk van de definitie van arbeidshandicap zal ongeveer de helft,

300.000 tot 350.000, arbeidsgehandicapt zijn.

Met de verbreding van de doelgroep arbeidsgehandicapten volgens de Wet REA tot een deel van de

werknemers met een aandoening en van werkzoekende of te reactiveren cliënten uit de Bijstand met

gezondheidsproblemen, worden gefundeerde schattingen omtrent de omvang van deze groepen

belangrijk. Reïntegratie-instrumenten worden immers gebudgetteerd en daarmee is de vraag hoeveel

meÍrsen wettelijke rechten op de inzet van instrumenten kunnen doen gelden, zeer relevant'

ondanks dat de wetgever heeft getracht objectiefdefinieerbare categorieën personen als arbeidsge-

handicapten aan te geven is het lastig is om te bepalen om hoeveel 'arbeidsgehandicapte' mensen het

dan gaat. Afhankelijk van een smalle of brede definitie van arbeidshandicap zouden er van de

,werkenden ruim 350.000 respectievelijk 500.000 een arbeidshandicap hebben. Het aantalwerk-

,zoekenden met een aandoening is tenminste 650.000 personen. Bij zeker de helft zal sprake zijn van

een arbeidshandicaP.

Er zijn meerdere schattingen van verschillende actoren op het terrein van de sociale zekerheid met

betrekking tot het aantal '(gedeeltelijk) arbeidsgeschikten' en 'arbeidsgehandicapten'- Deze actoren

hebben verschillende belangen bij de omvang van de doelgroep(en).
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BEGRIPPEN EN DEFINITIES

Op het gebied van de bevordering van de arbeidsparticipatie van arbeidsgehandicapten worden in

Nederland drie soorten wettelijke regelingen onderscheiden (Wevers en de Vos, concept-Research

nota 1998:

t. Wettelijke regelingen gericht op werlorcmers en werkgevers in het algemeen'

Bij deze regelingen ligt de nadruk op het behoud van werk, waarbij voorul preventieve aspecten

aanbod komen. (In Nederland gaat het hier bijvoorbeeld om de Arbo-we! de wet TerugdringingZiek-

teverzuim en de Wulbz en in 1998 om de FARBO-regeling)' Werkgevers en werknemers worden

geprikkeld tot investeren in goede arbeidsomstandigheden en tot een goede verzuimpreventie en -

begeleiding, wanneer er sprake is van gezondheidsklachten'

2. Wreuetijke regelingen gericht op werlmemers en werkgevers, wanneer reeds langdurige gezond-

heidspr ob I e men b ii werlotemers zii n opgetreden'

Hoewel ook bij deze maatregelen behoud van werk bij de eigen werkgever in het spel is, ligt de

nadruk bij deze regelingen meer bij de (her)intre de. (Zij zijn in Nederland vooral in het leven

geroepen na de discussies over de herbeoordeling van WAO-ers en de kansen voor deze mensen om

weer aan het werk te komen. Tot december L997 gaat het om bepalingen in de WAGV/, de WAO, de

Wet TBA, de Wet Amber en in 1998 in de Wetten Pemba, Waz, Wajong en REA)'

j. Íaefielijke regelingen gericht op de inrichting en uitvoering von de sociale zekerheid.

De bovengenoemde regelingen worden veelal uitgevoerd door publieke en private instellingen'

Daarom is de wettelijk geregelde organisatie van deze instellingen van rechtstreekse invloed op hun

mogelijkheden om de bovengenoemde regelingen effectief te laten zijn' (Het gaat hier in Nederland

dan vooral om de Arbowet 1996 (inwerkingtreding l januari 1997) en de noSV 1997 (inwerkingtre-

ding 1 maart lggT). Sinds de nieuwe Bijstandswet zijn ook de Gemeentelijke Sociale Diensten bij

reintegratie betrokken.)

In deze notitie worden de volgende definities gehanteerd rond reactivering:

o Wettelijke reïntegratieregelingenzijn alle wettelijke regelingen, zoals hiervoor bedoeld onder

1en2.

o Reïntegratie-instrumentenzijn de concrete hulpmiddelen in het kader van de wettelijke

regelingen om een persoon met een aandoening te reihtegreren in het arbeidsproces'

o gi»oerings- of toepassingsregels zijn de regels die de inzet van de instrumenten reguleren'

o Bemiddelingzijn de activiteiten van de publieke en private uitvoeringsinstellingen die gericht

zijn op reintegratie bij een nieuwe werkgever; dit ter onderscheiding van de activiteiten gericht op

reïntegratie bij de eigen werkgever.

o Reïntegratiemaatregelenzijn activiteiten die de werkgever onderneemt om de werknemer te

reihtegreren; dit kan de inzet van de wettelijke instrumenten zijn (bijvoorbeeld loonkosten-subsidie),



maar ook maatregelen die niet wettelijk geregeld zijn of waarvoor geen vergoeding wordt aange-

vraagd.

(ÍTettelijke) regelingen en instrumenten in Nederland tot medio 1998

Er zijn in Nederland relatief veel (tot medio 1998 ruim 44) wettelijke regelingen gericht op

(re)ihtegratie van categorieën arbeidsgehandicapten (zie bijlage 3). De nadruk ligt daarbij op positieve

prikkels (incentives), waarbij de herintrede wat meer aandacht krijgt (De Vos en Smitskam, 1997).

Daarbij zijn er in het eerste ziektejaar voor de werknemer weinig en voor de werkgever praktisch

geen positieve prikkels beschikbaar. De nadruk ligt hier op verplichtingen en sancties op verkeerd

gedrag. Conform de Arbowet, de wet TZlArbo en Wulbz geldt de eigen verantwoordelijkheid van de

werkgever (en werknemer). Sturing door de overheid gebeurt via verplichtingen en sancties en niet

via beloningen analoog aan de redenering dat men een automobilist niet moet belonen voor het

stoppen bij rood licht.

Voor de (ex-)werknemers met een WAO-uitkering, inclusiefjonggehandicapten, zijn relatief de

meeste instrumenten beschikbaar, hetzij voor het behoud van werk bij de eigen werkgever, hetzij voor

(her)intrede in een (nieuwe) baan.

Tot 1998 waren er geen positieve prikkels voor de oude werkgever om de werknemer te ondersteunen

een andere werkkring te vinden, wanneer duidelijk is dat hij zijn eigen werk niet meer kan doen.

Met de invoering van de wet Pemba (begin 1998) en vooral de Wet REA (medio 1998) komen er

meer positieve prikkels en stimulansen beschikbaar voor de huidige werkgever van een

arbeidsgehandicapte werknemer.
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