Socialforsikringsutskottets betinkande nr 10

Nr 10

Socialforsiakringsutskottets betinkande med anledning av motioner
om ritt till sjukpenning m. m.

Motionerna

I motionen 1975:469 av fru Oskarsson m. fl. (¢) hemstills att riksdagen
hos regeringen begiir dversyn av reglerna {or allmiin forsiikring innebiirande
att sjukpenning skall utgd vid regelbundet Aterkommande likarkontroller
dven om intervallerna dr ldngre #in 20 dagar.

I motionen 1975:1210 av fru Lindquist (m) hemstiills att riksdagen hos
regeringen begir utredning betridffande majligheterna for och limpligheten
av att tiliféra sjukvardshuvudmiinnen de belopp som arligen kunde inbe-
sparas genom att karensdag aterinfordes inom sjukforsikringen for att diir-
igenom avhjilpa bristerna i langtidssjukvérden.

Gillande bestimmelser m. m.

Sjukpenning utglr enligt 3 kap. 7 § tagen om allmiin forsiikring vid sjuk-
dom, som fGrorsakar nedsittning av arbetsformigan med minst hilften.
Sjukpenning utgar ddrvid fr. 0. m. dagen efter insjuknandet. Undantag fran
sistnimnda bestimmelse giller bl. a. om ny sjukperiod intriffar inom 20
dagar efter foregdende sjukperiods slut. 1 detta fall utgér sjukpenning iven
for den dag det nya sjukdomstallet intridffar. Bestimmelsen att ersittning
utgdr fr. 0. m. dagen cfter insjuknandedagen infGrdes r 1966 och crsatte
en tidigare gillande regel om en karenstid av tre dagar. Samtidigt borttogs
20-dagarsregeln, men denna Aterinfordes fr. 0. m. &r 1968 med anledning
av att den ledde till att forsikrade med ofta dterkommande behandlingar,
i synnerhet dialyspatienter. inte kunde ersittas tor sitt inkomstborifall.

Angivna bestimmelser i AFL innebir att vid regelbundet dterkommande
likarundersdkningar eller behandling av sjuka personer, som visserligen kan
vara fullt arbetsfora genom att de kan hélla sin sjukdom under kontroll,
men som hirfor 4r i behov av tita likarundersékningar och behandlingar,
ersittning {6r inkomstbortfall den dag virden ges endast utgdr om under-
s6kningarna cller behandlingarna infaller med kortare intervalier én 20 dagar.

Vid 1974 ars riksdag avslogs ctt motionsyrkande av samma inncbord
som yrkandet i motionen 469. 1 sitt betinkande StU 1974:26 anforde
socialforsikringsutskottet som skil for sitt yrkande om avslag pd motions-
vrkandet foljande.
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Sjuktorsikringens regler syftar till att ge skiilig kompensation [6r in-
komstbortfall. Bestimmelsen att sjukpenning inte utgdr for insjuknande-
dagen har bl a. sin grund i att de som insjuknat under senare delen av
dagen oftast fir vidkdnnas ringa eller inget inkomstbortfall och dirfor skulle
bli dverkompenserade om sjukpenning utgick dven for denna dag. Denna
avvigning har & andra sidan fatt till foljd att de som insjuknat i borjan
av dagen far bdra en del av kostnaderna for sin sjukdom sjilva. Att i varje
enskilt fall ge rittvis kompensation for inkomstbortfall ir inte majligt utan
mycket detaljerade och administrativt tungarbetade bestimmelser. Den nu-
varande 20-dagarsregeln. som ansdgs obehoviig nidr karenstiden for utgi-
vande av sjukpenning togs bort 1966, dtcrinférdes ar 1968 enbart dirfor
att det visat sig att {orsiikrade med kroniska sjukdomar, i synnerhet njursjuka
som genomgick dialys varje vecka. lick ett onormalt stort inkomstbortfall
som inte kunde kompenseras pd grund av regeln att insjuknandedagen inte
berittigade till sjukpenning. Samtidigt medforde detta, att regeln kom iiven
andra forsikrade med upprepade sjukdomsfall pd grund av olika sjukdomar
inom 20 dagar till godo. [Fore dterintorandet av bestimmeclsen diskuterades
vilken lagkonstruktion. som kunde vara limpligast for ait ge de kroniskt
njursjuka och iiknande grupper kompensation for inkomstbortfall. Som al-
ternativ till 20-dagarsregeln nimndes mojligheten att knyta riitten till sjuk-
penning under insjuknandedagen till s&dan sjukdom. som under lang tid
kriivde regelbundet aterkommande sjukhus- eller likarvard eller att i lagen
direkt ange vilka sjukdomar, som skulle medtora raut till sjukpenning dven
for insjuknandedagen. Dessa alternativ forkastades emellertid pd grund av
att de ansdgs kunna medfora grinsdragnings- och tillimpningssvarigheter.

Enligt utskottets mening har genom 20-dagarsregeln de mest angeliigna
grupperna av {orsikrade med kroniska sjukdomar och tiatt dterkommande
sjukhus- eller lkikarbesok ecrhéllit ctt tillfredsstillande skydd mot in-
komstbortfall. Utskottet anser att cn rimlig avviigning skett mellan dessa
gruppers beriittigade intressen och angeliigenheten av att inte ge dvriga for-
sikrade en dverkompensation vid sjukdomsfall. Samtidigt har man fatt cn
administrativt Etilldmplig regel.

Utskottet

Om sjukdom fororsakar nedsittning av arbetsformagan med minst hilften
utgér sjukpenning fr. 0. m. dagen efter den dag den f6rsiikrade blivit sjuk.
Vid upprepad sjukdom inom 20 dagar utgdr sjukpenning iiven for insjuk-
nandedagen. Genom denna regel har sédana (Orsikrade, som — for att
hilla en kronisk sjukdom under kontroll - dr beroende av lidkar- och sjuk-
husvard inom 20-dagarsperioder, mdjlighet att fé ersiittning for inkomstbort-
fall en hel dag i samband med varden. De som med lingre tidsintervaller
genomgér kontroller eller behandlingar som inte fororsakar inkomstbortfall
mer iin en dag kan diremot inte fA ersdttning.

Motjondrerna i motionen 469 tar upp frigan om crsittning frén sjuk-
forsikringen for sddana forsiikrade, som pd grund av kronisk sjukdom méste
gora likarkontroller vilka inte infaller inom 20-dagarsintervaller men dndé
ir si ofta dterkommande att de fororsakar ett betydande inkomstbortfall.
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Motioniirerna begir en utredning av frdgan om ritt till sjukpenning vid
regelbundet dterkommande likarkontroller som sker med lidngre intervaller
dn 20 dagar.

Ett motionsyrkande av samma innebord som det férevarande avslogs
av riksdagen forra dret. Som inledningsvis nimnts hiinvisade utskottet diarvid
till att 20-dagarsregeln som avskaffats &r 1966 inforts pa nytt 1968, dirfor
att man funnit att vissa kroniskt sjuka med behov av regelbunden likarvérd
fororsakats onormalt stort inkomstbortfall i samband med varden. Utskottet
erinrade om att man vid utredningsarbete om limpligaste metod att ge
asyftade grupper kompensation for inkomstbortfall ansett att grinsdrag-
nings- och tillimpningssvérigheter skulle uppkomma om man knét en ut-
strickt ritt till sjukpenning under insjuknandedagen till vissa angivna sjuk-
domar. Med de gillande bestimmelserna fick enligt utskottets mening de
mest angeldgna grupperna av forsdkrade med kroniska sjukdomar och titt
aterkommande sjukhus- och ldkarbesok ett tillfredsstillande skydd. Utskot-
tet framholl ocksa att enligt dess mening 20-dagarsregeln innebar en rimlig
avvigning mellan dessa gruppers berittigade intressen och angeligenheten
av att inte ge Ovriga forsdkrade en Gverkompensation vid sjukdomsfall,
samtidigt som den var administrativt ldttilimplig.

Utskottet vidhaller sin tidigare uttalade uppfattning men vill i samman-
hanget tilligga foljande. Motionidrerna har nimnt de diabetessjuka som ex-
empel p sddana sjuka som genom 20-dagarsregeln fororsakas onormalt stort
inkomstbortfall. Fér dem i denna grupp som fatt sin sjukdom under sddan
kontroll att de ir fullt arbetsfora torde enligt vad utskottet erfarit sjukdomen
i de flesta fall endast medfora likarkontroller var tredje ménad eller en
gang per &r, detta med hiinsyn till de méjligheter som numera finns {or
de sjuka att sjidlva kontrollera sin sjukdom. Utskottet hyser givetvis forstdelse
for att dven ett sidant regelbundet inkomstbortfall inte dr utan betydelse
for den sjuke men anser att man enbart for sddana fall knappast kan skapa
sdrregler inom sjukforsikringen. Det torde finnas ménga andra forsikrade
som pé grund av allmént nedsatt hilsotillstdnd, t. ex. daligt immunftrsvar
mot férkyiningar och andra infektionssjukdomar drabbas betydligt oftare
av inkomstbortfall utan att de kan hdnforas till ndgon bestamd grupp av
sjuka. Aven dessa skulle d& kunna resa beriittigade krav pa en utstrickning
av 20-dagarsregeln. Det sagda belyser nigot svarigheterna att skapa stdrre
rdttvisa for sirskilt utsatta grupper utan att man generellt utstricker den
tidsperiod mellan tv& sjukdomsperioder som ger ritt till sjukpenning dven
for insjuknandedagen. P4 grund av det anférda och di utskottet inte &r
berett att fororda en sddan 16sning avstyrker utskottet bifall till motionen
469.

Motionen 1210 syfitar till att {& titl stind en omprioritering av 1ill-
gingliga resurser for sjukvardskostnader. Motioniiren framhéller att situa-
tionen for langvardspatienterna ér sidan att det dr ett oeftergivligt krav
att forhallandena avseviirt forbitiras och att medel hirtill stills till forfo-



Sfu 1975:10 4

gande. Genom atcrinforandet av en karensdag inom sju'kf‘drs;"ikringen kunde
medel inbesparas och i stiillet tilldelas sjukvardshuvudmiinnen for att av-
hjélpa bristerna inom langtidsvarden. Motiondren begir dirfor utredning
av mgjligheten och lampligheten av att genomfora en sddan omfordelning.

Som tidigare nimnts gillde fram till utgdngen av ar 1966 inom sjuk-
forsdkringen den regeln att ersittning frin forsikringen inte utgick for de
tre forsta dagarna av sjukdomsperioden. Samtidigt var betydande grupper
av l6ntagare genom kollektivavtal tillforsikrade formaner som innebar att
sjukion utgick redan fr. 0. m. forsta dagen av sjukdomsperioden. Dessa for-
mdner tillkkom i allmdnhet tjinsteminnen i statlig, kommunal och enskild
tiinst liksom Ovriga anstillda i statlig och kommunal tjanst. Borttagandet
av karensdagarna inom sjukforsidkringen innebiir ddrfor inte endast ett for-
battrat skydd mot inkomstbortfall for stora grupper forsikrade utan dven
en angeligen rittvisereform, som medforde storre likstilldhet mellan olika
16ntagargrupper.

En Aterging till ett system med karensdagar skulle enligt utskottets me-
ning motverka ett av de friimsta syftena med 1966 ars reform. Hiirtill kommer
att utskottet principiellt hyser den uppfattningen att kostnaderna for vard
av sjuka minniskor i frimsta hand skall bdras av dem, som har de bésta
forutsitiningarna hiirfor, nimligen de friska medborgarna. Ett forslag i en-
lighet med det av motioniren skisserade innebér att man viltrar dver kost-
naderna for de langtidssjuka pa andra sjuka. Utskottet stiller sig helt av-
visande till en sddan dndring av gillande regler.

P4 grund av det anforda och dé efierfrigeutvecklingen inom sjukvérden
och finansieringen dérav ingér i det arbete som fOr nérvarande bedrivs inom
kommunalekonomiska utredningen kan utskottet inte bitriida yrkandet i
motionen 1210.

Utskottet hemstiiler

att riksdagen avsldr motionerna 1975:469 och 1975:1210.

Stockholm den 19 mars 1975

P4 socialforsikringsutskottets vignar
TORSTEN FREDRIKSSON

Néirvarande: herrar Fredriksson® (s), Carlsson i Vikmanshyttan (¢). Ringaby*
(m). Karlsson i Ronneby (s), Hyltander (fp), Marcusson (s), froken Pehrsson
(c). herrar Lindstrom (s), Fridolfsson (m), Nilsson i Kristianstad (s). An-
dersson | Nybro (c). Olsson i Stockholm (vpk), Nilsson i Norrképing (s).
Andersson i Edsbro (¢) och froken Engman (s).

* Ej niirvarande vid betiinkandets justering.
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Sirskilt yttrande
av froken Pehrsson (c) som anfor:

De som pé grund av exempelvis kronisk sjukdom med tdta mellanrum
mdste besOka likare dsamkas otvivelaktigt betydande kostnader. Det kan
gilla utgifter for likarvard och resor. Sirskilt betungande torde likarbesoken
bli for patienter som faller utanfor 20-dagarsregeln och dirigenom f6rlorar
en icke obetydlig del av sin arbetsinkomst. Frdgan om sddana patienters
likarvardskostnader har uppmarksammats av flera sjukvardshuvudmin.
Man har sokt 16sa problemet s att patienterna inte behover erldgga avgift
i den mén likarvardskostnaderna for &r riiknat Gverstiger visst belopp. Enligt
min mening 4r det angelidget att man ocksé s6ker mildra den ekonomiska
belastning som en utebliven kompensation f6r inkomstbortfall vid ldkar-
besok kan utgdra. Jag anser mig i nuldget bora bitrdda utskottets forslag.
Jag forutsitter emellertid att man i limpligt sammanhang gér en Gversyn
av gillande regler. sd att den tidsperiod mellan tva sjukdomsperioder som
ger ritt till sjukpenning dven for insjuknandedagen utstricks till forslagsvis
30 dagar.






