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av Suzanne Svensson m.fl. (S)

Rehabiliteringskedjan

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om manniskors rétt till rehabilitering vid sjukdom.

Motivering

Rehabiliteringskedjan innebér att arbetsformégan och behovet av rehabilite-
ringsatgérder hos en medarbetare som drabbats av sjukdom ska prévas inom
angivna tidsintervaller. Tyvérr ligger ofta fokus just pa att testa arbetsfor-
magan nér det humana alternativet vore att stilla mojliga rehabiliteringsétgér-
der i centrum.

Vil fungerande forsékringar vid sjukdom och arbetsloshet &r viktigt for ett
vélméende samhélle. Nér sjuka ménniskor fir rehabilitering tillbaka till ar-
bete, och ekonomisk trygghet under den tid det tar, blir Sverige starkare.
Mainniskor far framtidstro och fler kan jobba.

En forutsittning for att socialfoérsdkringarna ska vara héllbara &r att alla
som kan jobba ocksa gor det. Darfor dr det av storsta vikt att ménniskor i tid
erbjuds ett stod som ar individuellt anpassat och som 6kar forutsdttningarna
for att den enskilde ska kunna rehabiliteras och aterga till arbete.

Sé &r det inte i dag. Regeringen har raserat sjukforsakringen och skapat ett
system dir ménga sjuka varken ges ritt till ersittning eller rehabilitering.
Sjukforsdkringen har blivit en nedbrytande kravforsdkring som slar ut de
verkligt sjuka ménniskorna.

Arbetsgivaren maste fullgdra sitt rehabiliterings- och omplaceringsansvar
sé att den arbetslivsinriktade rehabiliteringen fungerar effektivt. I dag ar det
tyvérr vanligt att anstéllda inte far anpassade arbetsuppgifter eller omplace-
ring for att kunna &tergd i arbete.

En rapport frén Kommunal, "Kedjan som brast” (2011), visar att av de ut-
forsdkrade medlemmar som genomgick arbetslivsintroduktion under 2010 var



Fel! Okint namn pa

det ndra 70 procent som inte fick stdd och hjdlp for att snabbt komma tillbaka
till arbetet.

Anstillningsformen verkar ha stor betydelse. Manga uppger att arbetsgiva-
rens intresse av att investera i personer med tidsbegriansade anstéillningar var
litet eller helt obefintligt.

Det ar ocksé tydligt att samspelet mellan Forsdkringskassan och Arbets-
formedlingen ofta dr otydligt, vilket drabbar den enskilde och vécker fragor
kring systemets rattssdkerhet. I dag finns det fall ddr personer nekats arbets-
livsintroduktion efter att deras sjukpenning tagit slut en andra gang. Arbets-
formedlingens beslut har dock inte varit skriftligt och déarfor inte majligt att
overklaga. Den enda éterstaende utvdgen for den enskilde har varit att soka
forsorjningsstod.

Men sjukforsidkringen kan inte riddas med enskilda étgérder, det behovs
en helhetslosning. Hela rehabiliteringskedjan bor omprovas utifran att alla ska
ha rétt till rehabilitering vid sjukdom och en andra chans i arbetslivet.

Vad som ovan anfors i motionen om ménniskors rétt till rehabilitering vid
sjukdom bor ges regeringen till kdnna.
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