2013/14 mnr: Sf298
pnr: S25096

Motion till riksdagen
2013/14:S£298

av Kerstin Haglo m.fl. (S)

Taket 1 sjukforsidkringen

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om behovet av ett hogre tak i sjukforsakringen.

Motivering

Sedan regeringsskiftet 2006 har sjukforsdkringarna fordndrats sé att de allt-
mer enbart garanterar en lag ekonomisk grundniva for en majoritet av 16nta-
garna. Det har lett till att allt fler av dem som arbetar inte langre har ett full-
gott inkomstskydd i den allménna sjukforsdkringen. Detta beror till stor del pa
att taket i sjukforsdkringen inte har fordndrats i takt med att 16nerna har 6kat —
tvért om har taket sdnkts av den moderatledda regeringen.

Vid mitten av 1980-talet hade farre &n var tionde lontagare en 16n dver ta-
ket. En rapport som Kommunal presenterade varen 2012 visar att den andelen
har vuxit till en dryg tredjedel av alla 16ntagare 2009. Det innebir att en bety-
dande del av dem som arbetar far ut betydligt mindre 4n 80 procent av sin
inkomst fran sjukforsékringen om de blir sjuka.

Behovet av forsdkringar vid arbetsloshet och sjukdom kommer att finnas
oavsett om vi, som i Sverige, véljer att 10sa det gemensamt eller om var och
en ska teckna sin egen privata forsdkring. Fordelarna med gemensamma for-
sakringar &r flera men den frimsta &r att de mest utsatta yrkesgrupperna och
de ménniskor som oftast drabbas av arbetsrelaterade sjukdomar slipper betala
ett hogre pris for detta dven ekonomiskt. Sjukforsakringen hjilper séledes inte
bara den som drabbas av sjukdom utan den fordelar risker mellan inkomst-
grupper.

Om fortroendet for sjukforsdkringen minskar kan det leda till att befolk-
ningen foredrar privata 10sningar. Men privata forsékringar blir alltid dyrare
eftersom inte alla delar pa risken.



Fel! Okint namn pa

For att kunna behélla de gemensamma forsdkringarna maste manniskor ha
tilltro till att forsdkringarna finns dér nar och om man behdver dem. Om er-
sattningen dr sa lag, eller om till exempel rehabiliteringen brister, att man
kénner sig tvingad att teckna en kompletterande forsékring och ddrmed betala
flera génger for samma sak, borjar man ocksa ifragasitta sjdlva systemet med
gemensamma forsikringar.

1 dag ligger det sa kallade taket i sjukforsikringen, alltsd det maxbelopp
man far tillgodordkna sig, langt under genomsnittslonen i Sverige. Néra half-
ten av alla heltidsarbetande méan och en tredjedel av alla heltidsarbetande
kvinnor hamnar ovanfor maxgrénsen. Allt fler medelinkomsttagare drabbas
av de laga taken. Det &r det storsta hotet mot forsdkringar som bygger pd en
solidarisk utjamning av risker. For att stirka legitimiteten i sjukforsdkringssy-
stemet bor darfor taket hojas. Malet ar att de allra flesta faktiskt ska fa ut 80
procent av 16nen om man har oturen att bli sjuk.
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