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Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att tillsdtta en utredning
om de bakomliggande orsakerna till varfor kvinnor dr mer sjukskrivna dn mén och
tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om forebyggande insatser
och forbéttrad arbetsmiljo 1 offentlig sektor och tillkdnnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om Riksrevisionens
rekommendation till utredning och tillkdnnager detta for regeringen.

Bakgrund och bakomliggande faktorer

Sverigedemokraterna anser att skillnaden i sjukfranvaron mellan mén och kvinnor ar
bekymmersam. Enligt Riksrevisionens rapport har skillnaden i sjukfranvaro mellan mén
och kvinnor stadigt vuxit sedan 1980-talets forsta hilft fram till i dag, da kvinnor ar
sjukskrivna 1 néstan dubbelt sd hog utstrackning som mén. Vid utgangen av 2018 var
kvinnors sjukpenningtal 89 procent hdgre d4n méns. Skillnaden mellan kvinnors och
mans sjukskrivning &r sérskilt pataglig nér det géller psykisk ohélsa. Det ar ocksa vid
psykisk ohélsa som det ar sérskilt svart och komplext for likaren att bedoma arbets-
formaga, och Riksrevisionen bedomer att det finns osakliga skillnader mellan méns och
kvinnors sjukskrivningar. Regeringen framhéller att detta kan forklaras av flera faktorer.
Bland annat att arbetsmarknaden ar konssegregerad, vilket innebér att mén och kvinnor
moter olika arbetsforhallanden. Hoga prestationskrav, ldgre resurser i arbetet och hoga
emotionella och psykologiska krav kénnetecknar de s.k. kontaktyrken ddar ménga
kvinnor arbetar och dér det rader en 6verrisk for sjukskrivning med psykiatriska
diagnoser. Ytterligare en faktor som bidrar till kvinnors hogre sjukskrivningar ar
forekomsten av dubbelarbete, det vill sdga kombinationen av att forvarvsarbeta och



samtidigt ha huvudansvaret for barn och hem. Sverigedemokraterna ser mycket
allvarligt pd den vixande psykiska ohélsan, och dven om ocksa vi tror att dessa faktorer
kan paverka menar vi att det ar dags att grundligt utreda de bakomliggande faktorerna
till den 6kande psykiska ohélsan kopplad till ett 6kat antal sjukskrivningar dér kvinnor
ar sarskilt drabbade.

Regeringen framhaller den ytterligare l&sta ménaden 1 fordldrapenningen som ett
recept mot utbrandhet for kvinnor, trots att resultatet inte haft den 6nskvérda effekten.
Regeringen sdger emot sig sjdlv ndr den beskriver att en orsak till hog sjukfranvaro kan
vara dubbelarbete med bade forvirvsarbete och ansvar for hus och hem samtidigt som
den vill sdtta kippar i hjulet for smébarnsfamiljer och tvangskvotera 1 stéllet {or att lata
varje familj avgdra vad som fungerar bést for deras familjepussel. I stéllet kan vi se att
sjukfranvaron fortsatt &r obalanserad och att kvinnor 1 stéllet tvingas att ta ut obetald
ledighet for att vara hemma med barnen. Vi foreslar darfor att regeringen tillsétter en
utredning som specifikt kommer till botten med orsakerna till att kvinnor i hdgre grad ar
sjukskrivna dn mén, i synnerhet nédr det kommer till psykisk ohélsa som i dag stér for
runt hilften av alla sjukskrivningar. Mojligheten att kombinera familjeliv med arbetsliv
och kopplingen mellan 6kad risk for utbrandhet, familjebildning och ansvar for hem och
familj bor beaktas i en sddan utredning. Detta for att kunna vidta atgérder som verkligen
underléttar for familjers livspussel och minskar stressen.

Forebyggande arbete och arbetsmiljon

For att komma till rdtta med det hoga antalet sjukskrivningar bade generellt och vid
psykisk ohélsa riacker det inte med att titta pd kvaliteten pa de ldkarbeddmningar som
gors, utan man behover ocksa titta pa vilka forebyggande atgiarder som kravs for att
minniskor inte ens ska behdva ma sa déligt att de vénder sig till en ldkare for sjuk-
skrivning for utbrandhet exempelvis. Regeringen nidmner att hdga prestationskrav, lagre
resurser 1 arbetet och hoga emotionella och psykologiska krav kidnnetecknar de s.k.
kontaktyrken dér manga kvinnor arbetar och dér det rdder en 6verrisk for sjukskrivning
med psykiatriska diagnoser. Att sjukskrivningarna okar kraftigt inom offentlig sektor,
sérskilt bland kvinnor och pa grund av psykisk ohélsa, méste tas pa stort allvar. Det ar
dock regeringen genom sin politik som &r ansvarig for dessa déliga arbetsforhallanden
som ofta forekommer inom just offentlig sektor och kvinnodominerade yrken. En alltfor
stor arbetsborda inom vard och omsorg kombinerat med smé mdojligheter till karriér,
l6neutveckling och mojlighet att paverka arbetstider m.m. kan vara faktorer som
paverkar. Brister 1 arbetsforhillanden inom bl.a. hilso- och sjukvarden, forskolan,
skolan och socialtjansten méste atgiardas skyndsamt. De mest utsatta yrkesgrupperna
inom offentlig sektor finns pa regional och kommunal nivd, som naturligtvis har ett
ansvar for arbetsmiljon inom berdérda yrken. Samtidigt som 6kade resurser och
forutsittningar for en battre arbetsmiljé méste atgérdas, behover ocksa kraven pé
uppfoljningen av och incitamenten till forebyggande hilsoarbete stirkas. En tydlig
strategi behovs for att tidigt upptécka risktecken och gora insatser som kanske kan vara
till hjélp for individen innan en sjukskrivning ar ett faktum. Eftersom kommuner och
regioner redan &r s hért belastade behover regeringen 1 kommande budgetforslag ka
stodet till dessa for att skapa forutsittningar for ett forebyggande hilsoarbete. Det borde
dven vara en sjélvklarhet att regeringen tillser att Arbetsmiljoverket far de resurser de



efterfragar for att kunna fullf6lja sitt uppdrag. Grunden méste vara att skapa goda och
likstdllda forutsattningar i arbetsmiljon oavsett om man arbetar inom privat eller
offentlig sektor samt att ge likstillda forutsattningar for att fa familjepusslet att ga ihop.
Att kunna kombinera familjebildning och arbete med framfor allt barnens bésta i fokus
dér ocksé fordldrarna kan f4 mé bra och inte drabbas av utbrédndhet och psykisk ohélsa
borde vara en sjédlvklarhet.

Gillande behandlingen av utbréandhet och psykisk ohélsa visar studier att det dr det
preventiva arbetet som dr det viktigaste och mest ldngsiktigt framgangsrika nér det
kommer till att forhindra att ménniskor hamnar i langvarig utbrandhet och/eller psykisk
ohilsa och ddrmed forblir sjukskrivna. Darfor anser vi att regeringen bor sitta upp ett
tydligt mal om forebyggande insatser for att minska den psykiska ohidlsan i Sverige och
utdver de atgiarder som redan gors stirka atgérderna for att komma till rdtta med den
psykiska ohilsan. Okad tillgéng till littare psykiatrisk vard inom primérvarden &r ett bra
och viktigt steg pa vigen, men fler insatser behdvs. Sverigedemokraterna anser dven att
kompetensen inom myndigheter angdende psykisk ohdlsa méste stirkas.

Riksrevisionens forslag pa utredning

Aven om likstillda villkor i arbetsmiljén, likstillda forutsittningar att kombinera
familjebildning och arbete samt likstilld tillgéng till psykiatrisk vard i ett tidigt skede
kan vara ndgra faktorer som minskar skillnaderna i sjukskrivning mellan mén och
kvinnor ska det naturligtvis ocksa alltid efterstriavas att inga osakliga skillnader ska
goras 1 bedomning av arbetsférmaga och behov av sjukskrivning om det dr ett faktum
att en person har drabbats av psykisk eller fysisk ohilsa och behdver en sjukskrivning.

Dérfor anser vi att dven Riksrevisionens rekommendation till regeringen som lyder:
att tillsdtta en utredning som ska komma med forslag pd hur hilso- och sjukvarden ska
fa incitament att minska utrymmet for osakliga konsskillnader 1 sjukfranvaron, hur
kvaliteten och enhetligheten i ldkarintygen kan 6ka, och hur ldkarnas kunskaper om
patienternas arbetssituation ska kunna forbattras” &r intressant och nagot som regeringen
utover vara ovriga forslag borde folja upp. Vi anser inte att regeringens nuvarande
atgirder ar tillrdckliga.

I Riksrevisionens rapport framkommer det att Forsakringskassan publicerade tre
rapporter pa temat om konsskillnader inom socialférsékringen under 2015 som en foljd
av arbetet med jamstdlldhetsintegrering. Dar framkom att det i vissa fall forekom
skillnader i beddmning for min och kvinnor dven inom Forsdkringskassan. Vi anser
dérfor att en sddan utredning dven bor komma med forslag pa hur Forsékringskassan
kan fa incitament att minska utrymmet for osakliga konsskillnader i sin bedomning av
sjukskrivning och ritt till erséttning.
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