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Enskild motion

Motion till riksdagen
2017/18:1272

av Finn Bengtsson (M)

Andrad grund for att berikna sjukersittning

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om mojligheten att vervéga en
forandrad berdkning av sjukerséttningen sa att den béttre én 1 dag stoder arbetslinjen,
och detta tillkdnnager riksdagen for regeringen.

Motivering

I borjan av detta sekel sa dvergick den tidigare fortidspensionen fran det offentliga
pensionssystemet till det offentliga sjukforsdkringssystemet. Detta var i grunden bra,
eftersom en fortidspension pd grund av sjukdom inte maste innebéra att arbetsformaga
helt saknas. Men i samband med denna &ndring frdn det som tidigare kallades
fortidspension till det som sedan kom att kallas sjuk- eller aktivitetserséittning inom
ramen for sjukforsdkringen, si gjordes ett stort misstag genom att man inte sag dver
berdkningsgrunden for ersittningen i det nya systemet som diarmed &r helt
kontraproduktiv for arbetslinjen.

Berikningsgrunden for sjukerséttning bygger pa att man kan vara beréttigad till
minst 25 % erséttning, eller till 50 %, 75 % eller 100 %. Manga sjukdomar som kréver
sjukerséttning tidigt i livet kinnetecknas inte sdllan av att vid behov av sjukersittning sa
kan ersittningsgraden inledningsvis vara lag, till exempel pa 25 %-niva med alltsa 75 %
formaga till att forsorja sig pa arbete.

Men om man da berdknar en saddan ersattning tidigt i ett yrkesliv, varvid den med
partiell sjukersittning sedan tillits arbeta och gora en l6nekarridr, men senare i livet
sjukdomen hinner ifatt den som drabbats tidigt i livet, sa att en upprékning till hogre
procenttal av sjukerséttning for att kunna fortsdtta arbeta verhuvudtaget, ja dé berdknas
den uppriknade delen av den nytillkomna sjukerséttningen pa den ingdngslén man hade
for kanske mycket ldnge sedan. Alltsa utan att ta hdnsyn till den 16neutveckling som den
som har en sddan langsam men progressiv sjukdomsproblematik borde ha rétt att
tillgodogora sig.

Under alliansregeringens ar utreddes detta forhallande med ett uppdrag till
Forsdkringskassan (Uppfoljning av sjukforsdkringens regelverk: sjukersdttningen,
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dnr 005544-2012). Resultatet av detta var kortfattat att om en enkel forandring gjordes,
sa att alla som haft en tidig mindre sjukerséttning men senare behdvde rikna upp denna
till att vara mer omfattande, sa fick cirka hélften en béttre sjukersattning om hénsyn togs
till den 16neutveckling som skett. For knappt hélften var det ingen fordndring, men for
drygt hélften sa skulle faktiskt sjukerséttningen bli séimre om den nya 16nen och inte den
tidigare lag till grund for en sddan pa nytt faststdlld sjukersittningsniva senare i livet.

Mot denna bakgrund kunde ingen enkel fordndring av regelverket goras, da det
fanns sdvil vinnare som forlorare pa en snabb fordndring. Men d4 dnnu inget hant med
den situation som trots allt berdr ménniskors villkor pa ett mycket orittvist sitt med den
aktuella problematiken, foreslér jag att ett nytt system infors som inte missgynnar ndgon
i denna situation. Forslaget gar ut pa att den som skulle vinna pa ett nytt system for
berdkningsgrund av utdkad sjukerséttning som tar hansyn till aktuell 16nesituation tillits
folja detta, medan den som skulle gynnas av det ridande systemet tillats folja detta. P&
sa sitt hamnar ingen mellan stolarna i ett system som redan 1 borjan av detta sekel borde
genomgatt en storre fordndring for berdkningsgrunderna av erhédllande av sjukersittning
nér denna &r partiell men pé sikt kan péridknas 6ka av de medicinska skil som ofta
foreligger 1 dessa situationer och sa redogoras for ovan.

Genom att en reform som denna gynnar arbetslinjen fullt ut d&ven for dem som har
behov av viss sjukersittning, sa kommer fler snarare én férre att vilja arbeta pa den
arbetsformaga man faktiskt har i varje skede under yrkesverksamma dr. Onddigt hoga
och kostsamma nivaer av felaktigt utnyttjande av sjukerséttningen kan ddrmed forvéntas
minska jamfort med om denna fordndring inte infors. Alla vet att det 16nar sig att arbeta
utan att detta missgynnar ett framtida behov av att méjligen komma att krdva en hogre
nyttjandegrad av sjukersittning.

Dérfor blir bade individerna som berdrs och samhillet vinnare pa denna reform, som
ddrmed inte berdknas medfora 6kade utgifter totalt for samhaéllet annat &n att mdjligen
ses som en mindre investeringskostnad for staten i ett Overgdngsskede for att sedan vara
sjdlvfinansierande.

Den aktuella fragestéllningen presenterades for socialforsakringsminister Annika
Strandhéll bland annat i en interpellation (2014/15:421) som besvarades av statsridet i
kammaren den 21 april 2015. Av svaret att doma utlovade statsradet att fradgan skulle
ses over. Nér en likalydande motion som denna behandlades av
socialforsakringsutskottet under ett tidigare riksmdte ansag man dérfor att motionen
kunde avslas trots att man da ocksa konstaterade att Forsékringskassan gor
beddmningen att det dr rimligt med en ny berdkning av antagandeinkomsten nér
omfattningen dndras. Att ta hdnsyn till den aktuella inkomsten skulle ligga mer 1 linje
med inkomstbortfallsprincipen och vara léttare att forklara for kunden. Det ger béttre
forutsittningar att skapa ett fortroende for forsikringen. Annu har dock inget konkret
hint 1 drendet, vilket bland annat dventyrar de manga berérda medborgarnas fortroende
for sjukersattningssystemet.

I den parlamentariska socialforsdkringsutredningen som ocksé overlamnades till
regeringen under vdren 2015 fanns inga forslag kring sjukersattningen da detta inte hade
ingatt i de aktuella direktiven som enbart tog fasta pa sjukpenningsdelen av
sjukforsikringen. Utskottet behandlade under foregaende riksmote 2016/17 en
likalydande motion, men valde att avsla denna med motiveringen:

Utskottet konstaterar att nuvarande regelverk har nackdelar for vissa personer som

arbetar deltid och har sjukerséttning pé deltid. Det ar dock inte sjilvklart hur
systemet kan fordndras utan att det skapas nya nackdelar. Utskottet forutsétter att
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regeringen arbetar med fragan for att kontinuerligt utveckla sjukforsidkringen och
oka tryggheten.

D4 regeringen forhoppningsvis arbetar med att bereda de forslag kring bland annat
andringar i sjukpenningsystemet som den parlamentariska socialforsakringsutredningen
levererade, ar det emellertid av yttersta vikt att inte de uppenbara fel som ocksé finns i
sjukerséttningssystemet sedan mycket lange skyndsamt réttas till.

Jag vill med denna motion ge regeringen detta tillkdnna.

Finn Bengtsson (M)



