Kommittémotion

Motion till riksdagen 2015/16:3141
av Emma Carlsson Lofdahl m.fl. (FP)

Utgiftsomrdde 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och
funktionsnedsattning

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrédde 10 Ekonomisk trygghet
vid sjukdom och funktionsnedséttning enligt forslaget i tabell 1 i motionen.

2. Riksdagen avslar regeringens forslag till lag om éndring i socialforsakringsbalken

(avsnitt 2.1, 3.8 och 3.9).

Motivering

Utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedséttning omfattar
sjukpenning, rehabiliteringspenning, sjuk- respektive rehabiliteringspenning i sarskilda
fall, boendetillédgg, narstdendepenning, medel for kop av arbetshjdlpmedel m.m.,
aktivitets- och sjukerséttning, handikapperséttning, ersittning vid arbetsskador och
inom det statliga personskadeskyddet (tidigare bendmnt kroppsskador) samt bidrag for
sjukskrivningsprocessen.

Kostnaderna for sjukskrivning och fortidspension har periodvis varit mycket hoga.
Under forsta halvan av 2000-talet fick 20 procent av befolkningen mellan 20 och 64 ar
sin forsorjning fran sjukforsikring, arbetsloshetsersittning eller fran socialbidrag,
dubbelt sd manga som 1970. Andelen fortidspensiondrer &r 2005 var tre ganger hogre dn
1970. Sedan dess har sjuktalen och kostnaderna for sjukforsékringen sjunkit for att
sedan aterigen Oka. Alliansregeringens reformer och attitydférédndringar har gett
resultat. Det dr djupt oroande att regeringen aviserat att riva upp stora delar av dessa
reformer.

Folkpartiet liberalerna vilkomnar och stédjer 1 huvudsak de forslag som den

parlamentariska socialforsakringsutredningen (SOU 2015:21) har lagt fram for
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sjukforsdkringen, for arbetsskadeforsdkringen och om ett mer rittvisande
inkomstunderlag. Vi beklagar samtidigt att kommittén inte nadde lédngre.

Folkpartiet liberalerna delar socialforsdkringsutredningens uppfattning att det for
nédrvarande och under 6verblickbar tid endast finns begriansade offentliga resurser till
forfogande for reformer av socialforsékringarna. Mélet behover dock fortsatt vara ett
tydligare samband mellan férmaner och inbetalade premier. Ju stérre andel av
befolkningen som inte far hela sin inkomst forsékrad, desto fler borjar ta ut privata
tillaggsforsdkringar for att tdcka upp den del av inkomsten som den allménna
sjukforsdkringen inte ersétter. Da urholkas tilltron till vart samhélles allmidnna
trygghetssystem. De stora forlorarna blir dd de som behover det offentliga
sjukforsikringssystemet mest, det vill sdga laginkomsttagare och sjuka. Ett tydligare
samband mellan premier och formaner minskar ocksé incitamenten for skatteplanering
och skattefusk.

Det behdvs fler konkreta verktyg for att forstérka hélso- och sjukvardens incitament
och mojligheter att verka for att patienter ska kunna behélla eller aterfa sin
arbetsformaga. Stimulansmedel som sjukskrivningsmiljarden, komiljarden och
rehabiliteringsmiljarden har fyllt viktiga funktioner for att korta vantetider pa
behandling och rehabilitering och for att se till att rétt insatser sdtts in 1 rétt tid.

An mer effektiva én stimulansmedel ér itgirder via hélso- och sjukvérdens egna
budgetar. Darfor behover arbetet med att utveckla Finsam fortsitta, med storre
engagemang och storre frihet. Vi vilkomnar dérfor regeringens forslag till
anslagsokning for samordningsforbunden.

Det ar n6dviandigt med ett tydligt regelverk for hur och ndr myndigheter, arbetsgivare
och den sjukskrivne ska samarbeta for att atergang i arbete ska bli mdjligt. Innan de
fasta tidsgranserna i sjukforsiakringen infordes holls ménniskor i passivitet och ovisshet
pa obestdmd tid. Det skapade lidande och utslagning. Regeringens forslag om att de
fasta tidsgranserna i sjukforsékringen ska avskaffas dr mot den bakgrunden djupt
olyckligt. Bland andra Forsékringskassan, Inspektionen for socialforsakringen och
Arbetsformedlingen visar tydligt i sina remissvar att kostnaderna riskerar att bli
betydligt storre dn regeringen rdknat med. Med bibehallen tidsgrins berdknar vi att
statens utgifter minskar med 960 miljoner kronor for 2016 pé anslag 1:1, men 6kar med
69 miljoner kronor pd anslag 1:2.

Som en konsekvens av att vi sdger nej till den foreslagna hojningen av taket i a-
kassan foreslar vi inte heller ndgon hojning av sjukpenningen vid arbetsloshet. Detta

minskar utgifterna pa anslag 1:1 med 300 miljoner kronor for 2016.



Den 6kning regeringen aviserar av Forsdkringskassans forvaltningsanslag bor
anvéndas till insatser for att forbattra kvaliteten 1 handldggningen, som beslutsstod och
kompetensutveckling for personalen.

Unga som pa grund av funktionsnedsittning behdver forlangd skolging bor fa
ersittning fran studiemedelssystemet, inte aktivitetserséttning, 1 enlighet med forslagen i
betdnkandet SOU 2013:52 Moderniserad studiehjilp. En rad utredningar och rapporter
visar att mycket fa som fatt aktivitetserséttning for forlingd skolgéng sedan ldmnar
aktivitetserséttningen. De som tidigt i livet blir beroende av socialforsékringssystemet
for sin forsorjning far lagre ekonomisk standard och har mycket storre risk for
ekonomisk utsatthet dn sina jdmnariga. Bara de som inte har nédgot annat alternativ bor
f4 aktivitetsersittning. Fordndringen bor trdda i kraft 1 januari 2017, och forstarker
sammantaget statsfinanserna med 499 miljoner kronor per &r. Detta innebir minskade
utgifter pd anslag 1:2 med 752 miljoner kronor fran 2017.

For att finansiera prioriterade satsningar i denna budgetmotion avvisar vi ocksa
hdjningen av ersdttningsnivén i sjuk- och aktivitetsersittningen. Detta innebédr minskade
utgifter pad anslag 1:2 om 240 miljoner kronor 2016.

Folkpartiet liberalerna foreslar att PLO-uppriakningen for aren 20162018 justeras pa

samma sitt som for innevarande budgetar. P4 detta utgiftsomrdde paverkas 2:1 och 2:2.

Tabell 1. Anslagsforslag 2016 for utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet
vid sjukdom och funktionsnedsittning

Tusental kronor

Ramanslag Regeringens Avvikelse fran
forslag regeringen (FP)
1:1 Sjukpenning och rehabilitering m.m. 43 503 000 —1 260 000
1:2  Aktivitets- och sjukersdttningar m.m. 50334 250 —171 000
1:3  Handikappersittningar 1370 000
1:4  Arbetsskadeersittningar m.m. 3121000
1:5  Erséttning inom det statliga personskadeskyddet 35658
1:6  Bidrag for sjukskrivningsprocessen 2907 000
1:7  Erséttning for hoga sjuklonekostnader 360 000
2:1 Forsékringskassan 8 171 906 —29 000
2:2  Inspektionen for socialforsékringen 65 467
Summa 109 868 281 —1 460 000
Specificering av anslagsfordndringar
1:1 Sjukpenning och rehabilitering m.m. —300 000
1:1 Sjukpenning och rehabilitering m.m. —960 000
1:2  Aktivitets- och sjukersdttningar m.m. +69 000
1:2  Aktivitets- och sjukersittningar m.m.
1:2  Aktivitets- och sjukersdttningar m.m. =240 000
2:1 Forsakringskassan —29 000
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