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En reformerad sjukskrivningsprocess for
okad atergang i arbete

Sammanfattning

I betidnkandet behandlar utskottet regeringens proposition 2007/08:136 En
reformerad sjukskrivningsprocess for 6kad atergang i arbete jamte tre motio-
ner som vickts med anledning av propositionen.

I propositionen foreslds atgérder i syfte att forbattra sjukskrivningspro-
cessen och Oka mdjligheterna for sjukskrivna att atergd i arbete. Reger-
ingen foreslar att en rehabiliteringskedja infors med fasta tidpunkter for
provning av arbetsforméagan. Under de forsta 90 dagarna i en sjukperiod
ska Forsdkringskassan beddma om den forsdkrade har formaga att klara
sitt vanliga arbete eller annat lampligt arbete som arbetsgivaren tillfalligt
erbjuder. Fran och med dag 91 i sjukperioden innebdr prévningen av rét-
ten till sjukpenning att Forsdkringskassan dven ska beakta om den forsik-
rade kan utféra nigot annat arbete hos arbetsgivaren. Om Forsikringskas-
san begdr det ska den forsdkrade ldmna ett utlitande av sin arbetsgivare.
Fran och med dag 181 i sjukperioden ska det dessutom bedémas om den
forsdkrade kan forsorja sig sjdlv genom forvérvsarbete pa den reguljira
arbetsmarknaden i Ovrigt eller genom annat ldmpligt arbete som ér tillgéing-
ligt for honom eller henne. Om det finns sérskilda skil ska prévningen
mot hela arbetsmarknaden kunna skjutas upp, dock inte ldngre &n t.o.m.
dag 365 i sjukperioden.

Regeringen foreslar vidare att sjukpenning med 80 % av den sjukpen-
ninggrundande inkomsten (SGI) endast ska betalas ut under 364 dagar
inom en ramtid av 450 dagar, om inte synnerliga skil foreligger. Dérefter
ska en forsdkrad efter skriftlig ans6kan kunna erhalla s.k. forlangd sjukpen-
ning motsvarande 75 % av SGI. Forldngd sjukpenning ska kunna betalas
ut for 550 dagar. Forslaget om forldngd sjukpenning innebdr dven en anpass-
ning av den s.k. minskningsregeln.

Regeringen foreslar ocksa att sjukersittning i fortsdttningen endast ska
komma i friga om den forsékrades arbetsformaga ar stadigvarande nedsatt.
Forslaget innebér att det inte ldngre blir mojligt att bevilja tidsbegransad
sjukerséttning. De som har tidsbegrdnsad sjukersittning som upphor efter
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ikrafttrddandet av de nya bestimmelserna ska kunna beviljas tidsbegransad
sjukersittning enligt nu géllande regler for ytterligare perioder om samman-
lagt hogst 18 manader, dock langst till och med december 2012.

De nya bestimmelserna foreslas trida i kraft den 1 juli 2008. Bestim-
melsen om att en forsdkrad pa begéran ska limna ett utldtande av arbetsgi-
varen till Forsdkringskassan samt den sanktionsregel som hor till denna
bestimmelse foreslas triada i kraft den 1 januari 2009. Vid denna tidpunkt
foreslds dven anpassningarna av den s.k. minskningsregeln trida i kraft.
Vidare ldmnas forslag om vissa gvergangsbestimmelser.

Utskottet tillstyrker regeringens forslag, dock med en mindre dndring av
forslaget till andring i 3 kap. 8 § sista stycket AFL och en 4ndring av
punkterna 7 och 8 i 6vergangsbestimmelserna. Vidare foreslar utskottet en
lagteknisk samordning av forslag dels i denna proposition, dels i proposi-
tion 2007/08:91 samt nagra &ndringar av mer redaktionell art i vissa
paragrafer. Slutligen foreslar utskottet en ny dvergangsbestimmelse (punk-
ten 9) fOr att inte bara sjukerséttning utan dven aktivitetsersittning ska
kunna beviljas enligt dldre regler for ytterligare perioder om hogst 18 mana-
der i de fall en tidigare beviljad aktivitetsersittning upphort efter ikrafttra-
dandet. Detsamma foreslas gilla sjuk- och aktivitetsersittning som upphor
vid utgéngen av juni 2008.

Utskottet avstyrker motionerna som bl.a. innehéller krav pa avslag pa
propositionen.

I betidnkandet finns fyra reservationer (s, v, mp).
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

Inforande av en rehabiliteringskedja
Riksdagen
dels antar regeringens forslag i proposition 2007/08:136 till
1. lag om &ndring i lagen (1962:381) om allmén forsékring med den
dndringen
a) att i 3 kap. 8 § femte stycket orden “och forsdkran” ldggs till
efter ordet “ldkarintyg”,
b) att 3 kap. 4 b, 5d, 7 b och 10 a §§ samt punkterna 7 och 8 i
overgangsbestimmelserna ska fi den lydelse som anges i det av
utskottet framlagda lagforslaget i bilaga 3,
c) att Overgangsbestimmelserna ska fa en ny punkt 9 med den
lydelse som anges i det av utskottet framlagda lagforslaget i bilaga 3,
2. lag om &dndring i lagen (1976:380) om arbetsskadeforsikring,
3. lag om é&ndring i lagen (1989:225) om ersittning till smittbérare,
4. lag om é&ndring i lagen (1988:1465) om erséttning och ledighet
for nérstdendevard,
dels beslutar
a) att 3 kap. 10 b § lagen (1962:381) om allmén forsékring ska fa
dndrad lydelse i enlighet med vad utskottet foreslér i bilaga 3,
b) om sddan dndring av ingressen till regeringens forslag i proposi-
tion 2007/08:136 till lag om &ndring i lagen (1962:381) om allmén
forsiakring som foranleds av detta. Darmed bifaller riksdagen propo-
sition 2007/08:91 i denna del, bifaller delvis proposition 2007/08:
136 och avslar motionerna 2007/08:Sf22 yrkande 1, 2007/08:Sf23
och 2007/08:Sf24 yrkande 1.

Reservation 1 (s, v, mp)

Avstimningsmote
Riksdagen avslar motion 2007/08:Sf24 yrkande 2.
Reservation 2 (s, v, mp)

Konsekvensanalyser m.m.
Riksdagen avslar motion 2007/08:Sf24 yrkande 3.
Reservation 3 (v, mp)

Socialforsikringsutredning
Riksdagen avslar motionerna 2007/08:Sf22 yrkande 2 och 2007/08:
Sf24 yrkande 4.

Reservation 4 (s, mp)



UTSKOTTETS FORSLAG TILL RIKSDAGSBESLUT

Stockholm den 20 maj 2008

Pa socialforsdkringsutskottets vagnar

Gunnar Axén

Fo6ljande ledaméter har deltagit i beslutet: Gunnar Axén (m), Veronica
Palm (s), Helena Riviére (m), Ronny Olander (s), Lars-Arne Staxidng (m),
Solveig Zander (c), Siw Wittgren-Ahl (s), Ulf Nilsson (fp), Kurt Kvarn-
strém (s), Mats G Nilsson (m), Gote Wahlstrom (s), Lars Gustafsson (kd),
Mikael Cederbratt (m), Kalle Larsson (v), Matilda Ernkrans (s), Fredrick
Federley (c) och Gunvor G Ericson (mp).
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Redogorelse for drendet

I detta drende behandlar utskottet regeringens proposition 2007/08:136 En
reformerad sjukskrivningsprocess for 6kad aterging i arbete jamte tre motio-
ner som vickts med anledning av propositionen. Vidare behandlas ett i
proposition 2007/08:91 Vardnadsbidrag — familjepolitisk reform framlagt
forslag till dndring i 3 kap. 5 d § och 4 kap. 9 § lagen (1962:381) om
allmén forsdkring. Eftersom en &dndring i samma paragrafer och med
samma ikrafttrddande finns i den forevarande propositionen behdvs en lag-
teknisk samordning av forslagen. Utskottets forslag till samordning av en
paragraf finns i bilaga 3 liksom utskottets forslag till dndringar av mer
redaktionell art i vissa paragrafer samt en ny dvergdngsbestimmelse (punk-
ten 9). Utskottets forslag om en f6ljdandring finns i bilaga 4.

Regeringens lagforslag i proposition 2007/08:136 finns i bilaga 2 och
en redovisning av motionerna i bilaga 1.

Som ett led i beredningen av &rendet har utskottet hallit en offentlig
utfragning om regeringens forslag. I utfragningen den 6 maj 2008 deltog
socialforsakringsminister Cristina Husmark Pehrsson samt foretrddare for
ett flertal myndigheter och organisationer. En utskrift fran utfragningen
finns i bilaga 4.



Utskottets 0verviaganden

Gillande ordning

Enligt lagen (1991:1047) om sjuklén (SjLL) har arbetstagare under de
forsta 14 dagarna vid sjukdom som sétter ned arbetsformagan rtt till sjuk-
16n frén arbetsgivaren. For den forsta dagen i sjukloneperioden betalas
ingen ersdttning (karensdag). For de aterstdende dagarna behéller den
anstéllde vid hel arbetsoférméga 80 % av 16n och andra anstillningsforma-
ner.

Efter sjukloneperioden utges sjukpenning enligt lagen (1962:381) om all-
mén forsdkring (AFL). Enligt 3 kap. 7 § AFL utges sjukpenning vid
sjukdom som sitter ned den forsdkrades arbetsformaga med minst en fjar-
dedel. Vid hel arbetsoférmaga utgdr sjukpenningen enligt 3 kap. 4 § AFL
80 % av den sjukpenninggrundande inkomsten (SGI). Om den sjukskrivne
ar arbetslos kan hel sjukpenning utges med hogst 486 kr.

SGI ér den arliga inkomst i pengar som en forsédkrad kan antas komma
att tills vidare fa for eget arbete, antingen som arbetstagare i allmén eller
enskild tjénst (inkomst av anstéllning) eller pa annan grund (inkomst av
annat forvérvsarbete). For ritt till sjukpenning krévs att den forsékrade har
en SGI som uppgar till minst 24 % av prisbasbeloppet. Vid berdkning av
SGI bortses fran inkomster som Overstiger 7,5 prisbasbelopp. 1 avvaktan
pa inforandet av en s.k. historiskt berdknad SGI reduceras SGI vid utbetal-
ning genom att den multipliceras med talet 0,97.

Om arbetsgivare betalar 16n under sjukdom for samma tid som sjukpen-
ningen avser ska sjukpenningen enligt 3 kap. 4 a § AFL minskas med det
belopp som oOverstiger 10 % av 16nen som frisk. Till den del 16nen oversti-
ger hogsta SGI ska minskning ske med belopp som &verstiger 90 % av
16nen. Ersdttning fran forman av fri gruppsjukforsikring som faststills i
kollektivavtal anses som 16n under sjukdom fran arbetsgivare. Vid arbetsgi-
varintrdde minskas enligt 3 kap. 16 § AFL den sjukpenning som betalas
till kommuner och landsting med den del av 16nen som 6verstiger 90 %.

For den som inte omfattas av SjLL, t.ex. egenforetagare och uppdragsta-
gare, utges sjukpenning enligt AFL frén sjukperiodens borjan, dock inte
for den forsta dagen (karensdag).

Arbetsgivaren ska inom ramen for sin verksamhet svara for de atgérder
som behdvs for en effektiv rehabilitering. Enligt 3 kap. 2 a § arbetsmiljola-
gen (1977:1160, AML) ska arbetsgivaren se till att det i verksamheten
finns en pa lampligt sétt organiserad arbetsanpassnings- och rehabiliterings-
verksamhet. Enligt 3 kap. 3 § samma lag ska arbetsgivaren genom att
anpassa arbetsforhdllandena eller vidta annan ldmplig atgérd ta hinsyn till
arbetstagarens sdrskilda forutsittningar for arbetet. Vid arbetets planligg-
ning och anordnande ska beaktas att ménniskors forutséttningar for att
utfora arbetsuppgifter dr olika.
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UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

I arbetsgivarens ansvar ingar att vidta de arbetslivsinriktade &tgérder
som kan genomfdras inom eller i anslutning till den egna verksamheten
(prop. 1990/91:141). Exempel pa étgdrder dr arbetsprovning, arbetstrdning,
utbildning och omplacering. Det kan dven bli friga om att vidta tekniska
atgirder eller anskaffa sirskild utrustning for att dndra den fysiska miljon i
syfte att minska den anstilldes arbetsbelastning eller atgéirder betrdffande
arbetsinnehdllet och arbetsorganisationen.

Nar Forsdkringskassan ska bedoma arbetsformédgans nedsittning for rétt
till sjukpenning tillimpas reglerna i 3 kap. 7 § AFL och bedémningen
sker enligt den s.k. steg-for-stegmodellen.

For en anstilld ska Forsdkringskassan alltid forst bedoma arbetsforma-
gan 1 forhallande till den forsékrades vanliga arbete. Om det visar sig att
den anstillde pa grund av sjukdom inte kan &tergd i sitt vanliga eller i
annat arbete hos arbetsgivaren ska Forsdkringskassan bedoma arbetsforma-
gan mot ett normalt forekommande arbete pa arbetsmarknaden.

For arbetslosa forsdkrade bedoms arbetsformagan mot ett normalt fore-
kommande arbete pa arbetsmarknaden.

For en forsdkrad som dr egen foretagare ska arbetsformagan alltid bedo-
mas mot hans eller hennes vanliga arbete eller arbetsuppgifter. Om det
visar sig att den forsdkrade pa grund av sjukdom inte kan atergd i detta
arbete ska Forsdkringskassan bedoma arbetsformagan mot alla normalt fore-
kommande arbeten pa arbetsmarknaden.

Beddéms den forsikrade kunna klara ett normalt féorekommande arbete
foreligger inte ldngre ritt till sjukpenning.

Forsdkringskassan har enligt 22 kap. AFL &dven ett ansvar for att sam-
ordna samhdllets resurser for att aterge en sjukskriven person mojlighet att
forvérvsarbeta. Forsékringskassan ska se till att den forsékrades rehabiliter-
ingsbehov klarldggs och att de atgirder vidtas som behdvs for en effektiv
rehabilitering.

Det éligger arbetsgivaren att 1dmna de upplysningar till Forsékringskas-
san som behovs for att den forsdkrades behov av rehabilitering snarast ska
kunna klarldggas och dven i ovrigt medverka dértill.

Om det behdvs for att bedoma i vilken man den forsdkrades arbetsfor-
maga fortfarande 4r nedsatt pd grund av sjukdom samt om rehabilitering
eller ytterligare utredningsitgérder &r nodvéndiga ska Forsdkringskassan
enligt 3 kap. 8 a § AFL begira att han eller hon genomgar utredning eller
deltar i ett sdrskilt mote (avstimningsmote). Ett sddant moéte ska syfta till
att bedoma den forsdkrades medicinska tillstdnd, arbetsformaga och behov
av och mojligheter till rehabilitering.

Enligt 16 kap. 1 § AFL ska Forsdkringskassan senast ett ar efter sjukan-
maélningsdagen ha utrett om en forsdkrad som uppbér sjukpenning i stillet
ska tillerkdnnas sjuk- eller aktivitetsersittning.

Enligt 7 kap. AFL kan sjuk- eller aktivitetsersittning beviljas nir den
forsdkrades arbetsformaga dr nedsatt med minst en fjardedel och nedsitt-
ningen beddms bli bestdende under minst ett &r. Sjukersittning kan utges
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tidigast fr.o.m. den méanad dé den forsdkrade fyller 30 ar och léngst t.o.m.
manaden fore den manad da han eller hon fyller 65 ar. Kan arbetsforma-
gan anses varaktigt nedsatt ska sjukersdttning utges tills vidare. Kan arbets-
formégan antas nedsatt under en begrinsad tid ska sjukerséttning utges for
viss tid (tidsbegransad sjukersittning). Aktivitetserséttning kan utges tidi-
gast fr.o.m. juli ménad det ar da den forsdkrade fyller 19 ar och langst
t.o.m. manaden fore den ménad da han eller hon fyller 30 ar. Aktivitetser-
sittning utges alltid for viss tid, som inte fir vara lingre 4n tre ar. Vid
bedomningen av arbetsformagans nedséttning for rétt till sjuk- eller aktivi-
tetsersittning ska den forsikrades &lder, bosittningsférhallanden, utbild-
ning, tidigare verksamhet och andra liknande omstdndigheter beaktas.

Vid utgéngen av en period d& en forsikrad helt eller delvis har uppburit
sjuk- eller aktivitetsersittning ska SGI enligt 3 kap. 5 ¢ § AFL motsvara
den SGI som den férsdkrade skulle ha varit beréttigad till omedelbart fore
en eller flera sddana perioder. Bestimmelsen giller endast for tid fore 65
ars alder och till den del den forsikrade &r arbetslds och beredd att anta
erbjudet arbete i en omfattning som svarar mot niarmast foregdende for-
vérvsarbete.
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Infoérande av en rehabiliteringskedja

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen bifaller regeringens forslag bl.a. om inférande av en
rehabiliteringskedja enligt foljande.

Vid bedémningen av den forsdkrades arbetsforméga ska beak-
tas om den forsdkrade pa grund av sjukdomen é&r ur stind att
utfora sitt vanliga eller annat ldmpligt arbete som arbetsgivaren
tillfalligt erbjuder.

Fran och med dag 91 i sjukperioden ska dven beaktas om den
forsakrade kan forsorja sig efter en omplacering till annat arbete
hos arbetsgivaren. Om Forsékringskassan begir det ska den for-
sdkrade ldmna in ett utldtande av sin arbetsgivare.

Fran och med dag 181 i sjukperioden ska, om det inte finns
sarskilda skdl mot det, beaktas om den forsdkrade har formaga
att forsorja sig sjilv genom arbete pa den reguljira arbetsmarkna-
den eller genom annat ldmpligt arbete som é&r tillgdngligt f6r den
forsdkrade. Den forsékrades alder, boséttningsforhéllanden, utbild-
ning, tidigare verksamhet och andra liknande omstdndigheter ska
inte ldngre beaktas.

Sjukpenning med 80 % av SGI ska inte f4 ldmnas om den
forsdkrade redan har fatt sjukpenning fér sammanlagt 364 dagar
under en ramtid om 450 dagar. Om det finns synnerliga skél ska
sjukpenning ldmnas med 80 % av SGI trots att sddan sjukpen-
ning redan har ldmnats f6r 364 dagar under ramtiden. En forsdk-
rad som har fatt sjukpenning med 80 % av SGI for maximalt
antal dagar ska kunna beviljas forlingd sjukpenning under 550
dagar med 75 % av SGL

For ritt till sjukersittning ska krévas att arbetsformdgan &r sta-
digvarande nedsatt.

Riksdagen bifaller regeringens forslag till ikrafttridande och
overgangsbestimmelser, dock med &ndring av punkterna 7 och 8
1 Overgangsbestimmelserna.

Vidare bifaller riksdagen utskottets forslag om dndringar av
mer redaktionell art och om en ny dvergangsbestimmelse samt
forslag om en lagteknisk samordning av vissa paragrafer.

Riksdagen avslar motionsyrkanden bl.a. om avslag pa proposi-
tionen, avstdmningsmote, jamstilldhetsanalys och tillsdttandet av
en parlamentarisk socialforsdkringsutredning.

Jamfor reservationerna 1 (s, v, mp), 2 (s, v, mp), 3 (v, mp)
och 4 (s, mp).
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Propositionen

Den nuvarande sjukskrivningsprocessen dr ofta langsam och passivise-
rande. Det tar oftast mycket lang tid — om det &verhuvudtaget sker —
innan det provas om en sjukskriven kan klara andra arbetsuppgifter dn de
han eller hon haft tidigare. Detta leder till att den rehabiliteringspotential
som inledningsvis funnits ofta gatt forlorad. For att rdda bot pa passivite-
ten i sjukskrivningsprocessen foresldr regeringen att en rehabiliteringskedja
med fasta hallpunkter infors. De foreslagna reglerna innebir inte enbart att
en provning ska ske vid en viss tidpunkt utan ocksa att bedomningsgrun-
den for rdtten till ersittning dndras efter 90 respektive 180 dagar. Genom
inférandet av fasta tidsgrdnser betonas betydelsen av insatser pa arbetsplat-
sen inom de tre forsta manadernas sjukskrivning for att den forsdkrade ska
kunna atergé i arbete.

Atergdng i arbete hos arbetsgivaren

Regeringen foreslar att Forsdkringskassans provning av arbetsformagans
nedséttning de forsta 90 dagarna i en sjukperiod ska begrénsas till att avse
om den forsdkrade kan klara sitt vanliga arbete eller annat 1dmpligt arbete
som arbetsgivaren tillfdlligt erbjuder den forsdkrade.

For att sdkerstélla att atgérder vidtas tidigt ska provningen av arbetsfor-
magans nedsittning fr.o.m. dag 91 i sjukperioden vidgas till att &ven avse
om den forsdkrade efter medicinsk rehabilitering, omplacering eller annan
arbetslivsinriktad rehabiliteringsétgérd kan forsorja sig genom annat arbete
hos arbetsgivaren.

Arbetsgivaren har redan i dag ett omfattande ansvar for rehabilitering
och arbetsanpassning genom AML och AFL samt indirekt genom lagen
(1982:80) om anstéllningsskydd. Avsikten &r inte att vare sig vidga eller
minska detta ansvar. Om det finns lediga arbetsuppgifter som den forsék-
rade kan utfora &dr arbetsgivaren ofta inom ramen for sin rehabiliteringsskyl-
dighet skyldig att erbjuda den forsdkrade dessa uppgifter. Om den
forsdkrade nekar att ta arbete som han eller hon rimligen bor acceptera ska
fortsatt sjukpenning inte betalas ut.

Om det ar risk for att den forsdkrade inte kommer att kunna aterga i
arbete hos arbetsgivaren fore den faststdllda tidsgransen vid 180 dagar bor
den forsékrade erbjudas stod via Arbetsformedlingen. Den forsdkrade har
da fram t.o.m. dag 180 i sjukperioden pa sig att, med stod av Arbetsfor-
medlingen, sdka nytt arbete utan att rétten till sjukpenning ifragasitts.

For att ge Forsdkringskassan mojlighet att bedoma om en forsékrad kan
utfora annat arbete &n sitt vanliga ska Forsdkringskassan kunna begira att
en forsdkrad tillstiller Forsdkringskassan ett utlatande med uppgift om de
mojligheter som finns pé arbetsplatsen att ta till vara hans eller hennes
arbetsformaga, t.ex. genom omplacering hos arbetsgivaren eller anpassning
av arbetsplatsen. Den forsékrade och arbetsgivaren bor ta fram utlatandet
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tillsammans. Om en forsdkrad végrar att lamna in ett utlatande fran arbets-
givaren, trots att Forsdkringskassan begirt det, ska Forsdkringskassan ges
mojlighet att inte betala ut sjukpenning.

Regeringen héller det inte for sannolikt att arbetsgivare annat an i undan-
tagsfall végrar att utfirda det begérda utldtandet. Om en forsékrad rimligen
gjort vad som kan begiras av honom eller henne for att fa ett utldtande av
sin arbetsgivare, men likvil inte fatt ett sddant, kan sjukpenningrétten sjélv-
fallet inte ifrdgasittas utan Forsakringskassan bor da bistd den forsikrade
med att inforskaffa den ndédvindiga informationen. Detta bor ocksa ske om
utlatandet av arbetsgivaren &r bristfalligt, men det trots anstrdngningar fran
den forsdkrade inte varit mdjligt att fa ett utlitande som 4r tillfyllest.

Atergdng i arbete pad hela arbetsmarknaden

Regeringen anser att bedomningen av den fOrsdkrades arbetsformaga
fr.o.m. dag 181 ska vidgas till att avse om den forsikrade har siddan for-
maga att han eller hon kan forsorja sig sjélv genom forvérvsarbete nagon-
stans pa arbetsmarknaden, dvs. genom fortsatt arbete hos befintlig
arbetsgivare eller genom annat forvérvsarbete.

Sjélvfallet utgér provningen nir en forsdkrad har haft nedsatt arbetsfor-
méga i 180 dagar inte en bortre grins for hur linge sjukpenning ska
kunna betalas ut. Det som regleras dr vad som ska beaktas vid bedomning
av arbetsformégans nedséttning. Ibland &r den drabbades funktionsformaga
s nedsatt att ndgon arbetsformaga inte finns oavsett vilket arbete som kan
komma i frdga. Dessa forsikrade berors inte av de foreslagna fordndring-
arna i denna del.

Enligt nuvarande bestimmelser innebér en provning mot hela arbetsmark-
naden att bedéomningen ska avse om den forsikrade kan utféra sadant
forvérvsarbete som &dr normalt férekommande pa arbetsmarknaden eller
annat ldmpligt arbete som éar tillgdngligt for den forsékrade. Flera svarighe-
ter dr forknippade med dessa beddmningar, t.ex. att det inte finns nagon
nirmare definition av vilka arbeten som ar normalt férekommande.

Regeringen foreslar att det vid bedomningen av om den forsdkrades
arbetsformaga fortfarande dr nedsatt efter 180 dagar ska beaktas om den
forsdkrade har forméga att forsorja sig sjilv genom forvirvsarbete pa den
reguljara arbetsmarknaden. Bedomningen ska goras i forhallande till varje
typ av arbete och det ska ridcka att den forsdkrade kan utfora nagot sadant
arbete pd den reguljdra arbetsmarknaden. Regeringen anser att det &r av
stor betydelse att sjukforsékringen renodlas sé att erséttning fran sjukfor-
sdkringen endast utges nir arbetsformagan dr nedsatt av medicinska orsa-
ker. Vid beddomningen av arbetsforméagans nedsittning ska dérfor inte
lingre den forsdkrades élder, bosdttningsférhallanden, utbildning, tidigare
verksamhet och andra liknande omstandigheter beaktas.
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Det kan dock inte anses att en forsdkrad kan forsorja sig genom forvérvs-
arbete pad den reguljira arbetsmarknaden om han eller hon endast kan
utfora arbeten som &ven utifrdn en nationell arbetsmarknad ar mycket
udda och séllan forekommande. I sddana fall ska arbetsformégan anses
vara nedsatt till dess ett lampligt arbete blir tillgingligt for den forsékrade.

I begreppet den reguljdra arbetsmarknaden ingér dven vissa subventione-
rade anstéllningar, t.ex. nystartsjobb. Diremot inbegrips inte siddana subven-
tionerade anstdllningar som endast dr tillgdngliga for ménniskor med
funktionshinder sdsom anstéllning med I6nebidrag eller inom Samhall. Lik-
som i dag ska gilla att en forsdkrad som — av medicinska skél — endast
kan forsorja sig om en sddan anstéllning kan ordnas ska anses ha nedsatt
arbetsformaga till dess ett lampligt arbete blir tillgdngligt for den forsdkrade.

Enligt regeringens forslag ska provningen mot hela arbetsmarknaden
skjutas upp om det finns sdrskilda skdl for det. Sérskilda skél bor dock
endast komma i friga om det &r stor sannolikhet att den forsdkrade kan
atergd i arbete hos arbetsgivaren. Beddmningen maste ocksd vara valgrun-
dad. Det kan t.ex. vara fallet ndr den forsékrade véntar pa en operation
eller nyligen genomgatt en sddan som enligt vetenskap och beprovad erfa-
renhet med stor sannolikhet leder till att arbetsformagan aterstélls. Likasa
kan sdrskilda skdl bli aktuella om det med utgédngspunkt fran de forsék-
ringsmedicinska beslutsstod som Socialstyrelsen har utarbetat kan foérvén-
tas att den forsdkrade kan atergd i arbete hos arbetsgivaren inom en viss
tid. Sérskilda skél bor enligt regeringen endast beaktas vid tydliga diagno-
ser. Vid mer diffusa diagnoser torde det vara svart att ha en vilgrundad
uppfattning om att en viss terapi har dnskad effekt eller vilket 1dkningsfor-
lopp som kan forvéntas.

Sérskilda skél ska inte kunna beaktas efter det att den férsdkrade har
haft nedsatt arbetsformaga i 365 dagar.

Strivan maste alltid vara att en forsdkrad ska kunna atergéd i arbete i
samma utstrdckning som fore sjukfallet. Detta innebér att om en forsékrad
— som har haft nedsatt arbetsformaga i 90 dagar — endast kan atergé i sina
vanliga arbetsuppgifter pa deltid ska det vid beddmning av arbetsforma-
gans nedsittning dven beaktas om den forsikrade kan utfora andra arbets-
uppgifter hos arbetsgivaren eller, om den forsdkrade har haft nedsatt
arbetsformaga i 180 dagar, provas i vilken utstrickning han eller hon har
formaga att forsorja sig pa hela arbetsmarknaden. Om sannolikheten &r
stor att den forsdkrade kommer att kunna atergd i arbete i tidigare omfatt-
ning kan sérskilda skal bli tillimpliga dven i de fall atergangen i arbete
sker genom successiv upptrappning av arbetstiden.

Sammanldggning av sjukperioder

Syftet med rehabiliteringskedjan &r att undvika passiva sjukskrivningstider.
Det ar da inte rimligt att ett kortare uppehdall mellan tva sjukperioder ska
medfora att provningen i rehabiliteringskedjan borjar om fran borjan. Av
det skilet foreslar regeringen att nér det berdknas hur linge den forsékra-

2007/08:SfU12

13



2007/08:SfU12

14

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

des arbetsformaga varit nedsatt ska dagar i sjukperioder liggas samman
om den forsdkrade inte utfort forvarvsarbete under 90 dagar mellan sjukpe-
rioderna. Om inte den forsdkrade utfort forvirvsarbete, t.ex. varit ledig for
tillfdllig vard av barn, ska det bortses fran sddana ledighetsperioder. Detta
innebdr att sjukperioder kan komma att liggas samman dven om tiden mel-
lan sjukperioderna Overstiger 90 dagar. Det innebdr ocksd att om en
forsdkrad utfort forvirvsarbete under 50 dagar och sedan &r ledig for att
varda barn i tre dagar ska ingen sammanldggning av sjukperioder ske om
den forsdkrade direfter forvérvsarbetar under ytterligare 40 dagar. Alla
sjukperioder inom den angivna tidsramen ska beaktas oavsett om det ror
sig om samma sjukdom eller inte. Den foreslagna regeln kan innebéra att
den forsdkrade till f6ljd av en relativt bagatellartad sjukdom nar 180-dagar-
stidpunkten i rehabiliteringskedjan. Avsikten dr dock inte att en provning
maste ske mot hela arbetsmarknaden vid rent tillfalliga sjukfall. Detta bor
inte heller bli fallet med tanke pd de sérskilda skidl som angetts for att
kunna uppskjuta provningen mot hela arbetsmarknaden.

En tillfillig nedséttning av arbetsformagan som endast medfort ersétt-
ning i form av sjuklon fran arbetsgivaren utgdr inte en sjukperiod.

Tidsbegrinsning av sjukpenning

I dag saknas en bortre grins for hur linge sjukpenning kan betalas ut. Det
finns enligt regeringen goda skil att anta att vetskapen om att det finns en
tidsgrans paverkar de olika aktdrernas beteende i god tid fore denna gréns.
Regeringen foreslar darfor att sjukpenning endast ska utbetalas i ett ar.

For att undvika att en forsdkrad genom att tillfélligt friskskriva sig och
sedan paborja en ny period med sjukpenning kan kringgé tidsgriansen fore-
slés att sjukpenning endast ska kunna betalas om den forsékrade redan har
fatt sjukpenning for 364 dagar inom en ramtid av 450 dagar. Ramtiden
utgor de senaste foregdende 450 dagarna. Vid berdkning av antalet dagar
som den forsédkrade har fatt sjukpenning medrdknas varje dag som en dag,
oavsett om sjukpenning ldmnats som hel eller partiell erséttning. Négon
hénsyn tas heller inte till om det rér sig om annan diagnos én vid tidigare
sjukfall. Bland annat dagar med forlingd sjukpenning och rehabiliterings-
penning ska likstdllas med dagar med sjukpenning. Detsamma géller tret-
ton dagar under en sjukloneperiod, om ritt till sjukpenning uppkommer i
omedelbar anslutning till sjukloneperioden. Samtliga dagar i sjukloneperio-
den — forutom den s.k. karensdagen — ska medtas i berdkningen eftersom
det skulle bli alltfér administrativt betungande for Forsdkringskassan att
utreda det faktiska antalet dagar for vilka sjuklon har utbetalats. Innebor-
den av forslaget dr att en forsdkrad som fatt sjukpenning i 364 dagar
dérefter maste ha ett uppehall i 87 dagar for att dter kunna fa sjukpenning.

Enligt regeringen dr det inte rimligt att tidsbegrdnsa erséttningen for en
person som lider av en allvarlig sjukdom i de fall en tidsgrins med all
sannolikhet saknar betydelse for att dstadkomma atergdng i arbete. Reger-
ingen foreslar darfor att om det finns synnerliga skél ska sjukpenning
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kunna utges med 80 % av SGI dven om sédan sjukpenning redan ldmnats
for 364 dagar under ramtiden. Synnerliga skél bor endast gélla personer
som &r arbetsoférmdgna pa grund av mycket allvarliga sjukdomar, t.ex.
vissa tumorsjukdomar och neurologiska sjukdomar sisom ALS eller om
den forsdkrade véntar pd transplantation av ett vitalt organ. Nagon grins
for hur ménga ytterligare dagar en forsékrad kan uppbira sjukpenning mot-
svarande 80 % av SGI pa grund av synnerliga skél foreslds inte.

Enligt vad som anges i propositionen avser regeringen att noga folja
tillimpningen av de nya reglerna.

Forlingd sjukpenning

Sjukpenning ska kunna betalas ut for maximalt 364 dagar inom en ramtid
av 450 dagar. De allra flesta sjukfall torde kunna avslutas fore denna tid-
punkt. Det finns dock sjukfall ndr si inte ar fallet. Det kan t.ex. vara
sjukdomar eller skador som kriaver langvarig medicinsk behandling och
rehabilitering. Det kan ocksa vara fall dir ytterligare sjukdomar eller ska-
dor tillstéter under sjukskrivningstiden eller dir medicinska eller andra
insatser drdjt. I manga fall beviljas i dag tidsbegridnsad sjukersittning vid
dessa langvariga sjukfall. Det har dock visat sig att sddan ersittning oftast
leder till en permanent sjukersdttning och utanforskap.

Regeringen foreslar att forlingd sjukpenning ska kunna utges till den
som uppburit maximalt antal dagar med sjukpenning och liksom sjukpen-
ningen ska forlingd sjukpenning kunna beviljas som hel, tre fjdrdedels,
halv eller en fjardedels forman. Forldngd sjukpenning ska kunna utges for
maximalt 550 dagar med 75 % av SGI. Med dagar menas dagar for vilka
forlangd sjukpenning utbetalats oavsett omfattningen av erséttningen.
Bestdmmelsen giller d4ven vid nya sjukfall. Detta innebér att en forsdkrad
som efter en tids friskskrivning éter blivit sjukskriven och som redan upp-
burit ersittning for 364 dagar inom ramtiden kan fa forlingd sjukpenning
under forutsittning att han eller hon inte redan fatt sidan for 550 dagar.
Den forsidkrade far séledes inte ”nya” dagar med forlingd sjukpenning.
Det kan den forsdkrade endast fA om sjukperioden dven innehaller dagar
med sjukpenning med 80 % av SGI. For att en forsdkrad ska kunna fa
sjukpenning med 80 % av SGI krdvs att han eller hon inte uppbér ersétt-
ning under 87 dagar i foljd.

Enligt regeringen &r det viktigt med en tydlig grians for hur linge for-
langd sjukpenning kan utges. Genom mdjligheten att, om synnerliga skél
foreligger, kunna bevilja sjukpenning motsvarande 80 % av SGI for fler
dagar &n 364 inom ramtiden anser regeringen att behovet av att skydda
forsdkrade med allvarliga sjukdomar ar tillgodosett.

For den som efter 18 ménader med forlangd sjukpenning dnnu inte kun-
nat atergd till arbete men som har viss arbetsformaga bor lampliga arbets-
marknadspolitiska insatser komma i frdga, t.ex. inom ramen for den
aviserade tredje fasen av jobb- och utvecklingsgarantin.
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Anpassning av minskningsregeln

Sedan den 1 mars 1991 géller inom sjukpenningforsdkringen att om en
sjukskriven person av sin arbetsgivare far 16n eller ersittning fran sadan
fri gruppsjukforsékring som faststills i kollektivavtal mellan arbetsmarkna-
dens huvudorganisationer for samma tid som sjukpenningen avser, ska
sjukpenningen minskas med det belopp som Overstiger 10 % av vad perso-
nen skulle ha fétt i 16n om han eller hon varit i arbete. Fér inkomster som
Overstiger hogsta sjukpenninggrundande inkomst, det s.k. inkomsttaket, gél-
ler att minskning ska goras med belopp som Overstiger 90 % av 16nen.

Statsmakterna har genom den s.k. minskningsregeln infort vissa ramar
som bor gilla for ersdttningen inom sjukforsdkringen. De avtalsslutande
parterna dr i och for sig inte forhindrade att avtala om hogre ersittningsni-
véer vid sjukdom, men om detta gbrs minskas sjukpenningen med ett
belopp som motsvarar den for mycket utgivna ersittningen. I de forarbeten
(prop. 1990/91:59) som finns till den minskningsregel, som nu géllt under
drygt 15 &r, sdgs att denna reduktion av sjukpenningen inte innebér nagot
ingrepp 1 avtalen pa arbetsmarknaden och att triffade avtal salunda ar gil-
tiga. Den nuvarande minskningsregeln géller inte for privata forsékringar,
t.ex. 1 de fall ett foretag tillhandahaller individuella sjukforsékringar.

Regeringen kan konstatera dels att Sjuk- och arbetsskadekommittén i
sitt betdnkande (SOU 1996:113) foreslog att minskningsregeln borde fin-
nas kvar, dels att expertkommittén vid International Labour Office (ILO)
vid ett flertal tillfallen (A AL 20460/91 och A96/4933/IS) har provat fra-
gan om minskningsregeln strider mot bland annat ILO:s konvention nr 98,
men funnit att s inte ar fallet.

Den nuvarande minskningsregeln innebdr saledes enligt regeringens
bedomning inte ndgot ingrepp i avtalen pa arbetsmarknaden, och tréffade
avtal dr giltiga dven efter ikrafttrddandet av eventuellt nya bestimmelser.
Regeringen foreslar déarfor att minskningsregeln ska géilla dven nér sjukpen-
ning utges med 75 % av SGI. Sjukpenningen ska dérfér minskas med det
belopp som 16nen under sjukdom Overstiger 10 % av vad en forsdkrad
skulle ha fatt i 16n om han eller hon varit i arbete. Ersdttning som utges
pa grund av forman av fri gruppsjukforsékring som faststélls i kollektivav-
tal ska anses som 16n under sjukdom fran arbetsgivaren. Till den del som
den sammanlagda ersittningen under sjukdom Overstiger hogsta SGI, dvs.
7,5 ganger prisbasbeloppet, innebdr regeringens forslag att minskningsre-
geln anpassas och dndras si att minskning ska ske med del av 16nen under
sjukdom som Overstiger 85 % av l6nen i arbete. Vad avser sjukpenning
som utges till arbetsgivaren nir s.k. arbetsgivarintride giller ska minsk-
ning goéras med den del av 16nen under sjukdom som 6verstiger 85 %.
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Rehabiliteringspenning och arbetsskadesjukpenning m.m.

Regeringen foreslar att samma regler om erséttningens storlek och ramtid
ska gilla for rehabiliteringspenning som for sjukpenning och forlangd sjuk-
penning. Den som &r arbetslos kan enligt géllande regler inte fa sjukpen-
ning med hogre belopp &n 486 kr per dag. Denna begriansning foreslés
ocksa gilla vid rehabiliteringspenning.

Aven arbetsskadesjukpenningen bor enligt regeringen betalas ut pi mot-
svarande sitt som sjukpenning och forlingd sjukpenning. Med hénsyn till
att ILO:s konvention (nr 121) om forméner vid yrkesskada, som Sverige
har ratificerat, foreskriver att forménerna ska utgd sa linge foljderna av
det intriaffade riskfallet bestir, foreslar regeringen att begrdnsningen till
550 dagar med forlingd sjukpenning inte ska gilla om arbetsformégan &r
nedsatt till foljd av en arbetsskada.

Ovriga dagersittningar utges inte till foljd av att den forsikrade #r arbets-
oférmogen pd grund av egen sjukdom. Sambandet med sjukpenningen &r
sdledes mer av lagteknisk natur. For att erséttningen i dessa fall ska forbli
80 % av SGI foreslar regeringen vissa foljddndringar.

Sjuk- och aktivitetsersdttning

Utgangspunkten for regeringens forslag ér att s& ménga ménniskor som
mojligt ska ges forutsittningar att forsorja sig sjdlva genom forvérvsarbete.
Regeringen foreslar dérfor att sjukersdttning i fortsdttningen endast ska
komma i frdga om den forsdkrades arbetsformaga ar stadigvarande nedsatt.
Det maste saledes rora sig om kroniska sjukdomar och irreversibla skador
dér ytterligare medicinsk eller arbetslivsinriktad rehabilitering inte bedoms
kunna leda till att den forsdkrade aterfar ndgon arbetsforméga eller att den
arbetsformaga som finns kan forbéttras. Forslaget innebér att det inte
langre blir mojligt att bevilja tidsbegrinsad sjukerséttning. Till skillnad
mot vad som foreslds gélla vid sjukpenning ska det inte heller vara mojligt
att bevilja sjuk- eller aktivitetserséttning till dess att en l6nebidragsanstill-
ning eller liknande anstdllning blir tillgédnglig for den forsdkrade. De som
har tidsbegrénsad sjukerséttning som upphor efter ikrafttridandet av de
nya bestdimmelserna ska kunna beviljas tidsbegriansad sjukerséttning enligt
nu géllande regler for ytterligare perioder om sammanlagt 18 manader,
dock langst till och med december 2012.

Regeringen foreslar vidare att andra faktorer dn nedsatt arbetsforméga
till foljd av sjukdom inte ska kunna paverka ritten till ersittning. Vid
bedomningen av arbetsformagans nedséttning ska darfor inte lingre den
forsdkrades alder, bosdttningsforhallanden, utbildning, tidigare verksamhet
och andra liknande omsténdigheter beaktas.

Enligt nuvarande regler i 16 kap. 1 § AFL ska Forsdkringskassan senast
ett ar efter sjukanmilningsdagen ha utrett om en forsikrad som uppbér
sjukpenning i stillet ska tillerkdnnas sjuk- eller aktivitetsersittning. Denna
bestimmelse har inneburit att Forsdkringskassan i manga fall tagit upp fra-
gan om sjukersittning alltfor tidigt och att ménga forsdkrade upplever att
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de patvingats en sjukersittning trots att de inte sjdlva har gett upp tanken
pé att atergd i arbete. Detta ar sérskilt olyckligt dd det visat sig svért for
forsékrade att komma tillbaka i arbete sedan de beviljats sjukerséttning.
Regeringen foreslar darfor att bestimmelsen om ettarsprovning i 16 kap. 1
§ AFL upphévs.

Regeringen anser att bestimmelsen i 3 kap. 5 ¢ § AFL om ritt att i
vissa fall aterfa SGI efter en period med sjuk- eller aktivitetserséttning ska
upphora den 1 juli 2008. En forsikrad som fétt tidsbegransad sjukersitt-
ning i 18 ménader med stod av overgangsreglerna skulle i annat fall kunna
anmila sig hos Arbetsformedlingen som arbetssokande och didrigenom akti-
vera en tidigare SGI. Regeringen anser inte att detta dr rimligt.

Ikrafitrddande m.m.

Regeringen foreslar att forslagen triader i kraft den 1 juli 2008. Bestimmel-
sen 1 3 kap. 8 § AFL om att en forsdkrad pd begdran ska limna ett
utldtande av arbetsgivaren till Forsdkringskassan samt den sanktionsregel i
20 kap. 3 § AFL, som hor till denna bestimmelse, foreslas dock trida i
kraft den 1 januari 2009. Vid denna tidpunkt foreslds dven de anpass-
ningar som gors i 3 kap. 4 a och 16 §§ AFL av den s.k. minskningsregeln
trida i kraft.

Regeringen foreslar vidare vissa Overgéngsregler som innebdr att dldre
bestimmelser i vissa fall ska gilla for bl.a. arbetsformégebedémningen och
ritten till tidsbegrdnsad sjukersittning.

Nar det giller konsekvenser av forslagen gor regeringen bl.a. bedém-
ningen att den totala effekten av rehabiliteringskedjan och de é&ndrade
reglerna for sjukersittning forvintas bli att antalet ménniskor som befinner
sig 1 utanforskap reduceras kraftigt. Detta kommer ocksé att innebira bety-
dande minskningar av utgifterna for sjukforsdkringen. Till en del kommer
en Okning av resurserna att behdva goras inom arbetsmarknadspolitiken.
En minskad sjukfrénvaro bor ocksa bidra till en stirkt kommunal ekonomi
dé skatteintdkterna okar.

Motionerna

Veronica Palm m.fl. (s) begir i motion Sf22 yrkande 1 avslag pa proposi-
tionen. Motionédrerna anser att regeringens forslag bl.a. innebér att krav
endast riktas mot individen medan arbetsgivarens ansvar for rehabilitering
grops ur, att anstillningsskyddet urholkas bakviagen genom att manga arbets-
tagare tvingas sdga upp sig for att kunna fi t.ex. arbetsloshetserséttning,
att det finns en uppenbar risk att den som varit sjuk lédnge stills utan ersitt-
ning och att personer med diffusa diagnoser, varav méanga kvinnor, drab-
bas sirskilt héart. Enligt motiondrerna innebédr det ett systemskifte inom
sjukforsakringen att det infors en ettdrsgrans for sjukpenningen och en dia-
gnosbaserad sjukpenning med hogre ersittningsniva for vissa sjukdomar. I
samma motion yrkande 2 begérs ett tillkdnnagivande om en parlamentarisk



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

socialforsdkringsutredning. Med propositionens forslag foregriper reger-
ingen stillningstaganden vad géller principiella fragor om framtidens social-
forsékringssystem. En socialforsdkringsutredning 4r angeldgen men forut-
sittningarna for att en sddan utredning ska nd bred enighet minskar
vésentligt med regeringens forslag.

Kalle Larsson m.fl. (v) begir i motion Sf23 avslag pa propositionen.
Forslagen leder enligt motiondrerna till ett 6kat behov av forsorjningsstod,
att anstéllningsskyddet urholkas, att 1ontagares yrkeskunnande och utbild-
ning blir vérdelds redan efter sex manader, att den som fatt maximalt antal
sjukpenningdagar och sedan blir t.ex. pdkord av en bil inte kan fa sjukpen-
ning pd nistan tre manader trots att han eller hon kanske &r allvarligt
skadad, att kvinnor kommer att drabbas sérskilt hart dd de &r mer sjuk-
skrivna 4n mén och att manga med tidsbegrdnsad sjukerséttning kommer
att hanvisas till kommunens forsdrjningsstdd. Vidare innebér den diagnos-
baserade sjukpenningen ett systemskifte i socialforsdkringssammanhang.

Aven Gunvor G Ericson m.fl. (mp) begir i motion Sf24 yrkande 1
avslag pa propositionen. Enligt motionédrerna finns det risk for att arbetsgi-
varen och Forsdkringskassan ser en chans att slippa problemet med att
forsoka hitta en 1amplig rehabilitering for den forsdkrade. Efter 180 dagars
sjukskrivning &r det inte ldngre deras problem. Det finns ocksd de som har
sjukpenning men som inte dr med i ndgon arbetsloshetskassa. Om de upp-
fyller arbetsvillkoret far de noja sig med grundersittningen i arbetsloshets-
forsakringen, vilket innebdr att de maste sdka forsorjningsstod. Det ar
vidare naivt att tro att inte anstdllningsskyddet urholkas med regeringens
forslag. Motiondrerna anser vidare att det &r orimligt att sérskilda skél for
att skjuta upp provningen mot hela arbetsmarknaden bara ska beaktas vid
tydliga diagnoser. Aven den bortre grinsen pa 550 dagar dr orimlig nir
den forsdkrade fortfarande har sérskilda skél. Dessutom kommer fler mén-
niskor att falla utanfor trygghetssystemen. I samma motion yrkande 2
begirs ett tillkdnnagivande om en parts rétt att begidra avstimningsmote.
Motiondrerna anser att ett sddant moéte mellan bl.a. Forsdkringskassan,
arbetsgivaren och arbetstagaren &r bittre @n ett utlitande av arbetsgivaren.
Arbetsgivare, arbetstagare eller Forsdkringskassan ska darfor ha ritt att
begidra mote och ett sddant ska hallas om den forsidkrade sjdlv begér det. I
samma motion yrkande 3 begirs ett tillkdnnagivande om att regeringen
bor se till att hilsokonsekvens- och jamstélldhetsanalyser ur savil kvalita-
tivt som kvantitativt perspektiv goérs i uppfoljningen av reformen. I
yrkande 4 begérs att regeringen snarast tillsdtter en parlamentarisk social-
forsékringsutredning.
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Utskottets stillningstagande

Utskottet anser att det dr av storsta vikt att s& ménga personer som mojligt
kan forsorja sig genom eget arbete, framfor allt for deras eget vilbefin-
nande, men dven for att sld vakt om vilfirden. Det &r darfor mycket
angeldget att minska antalet manniskor i utanforskap.

Under de senaste dren har visserligen bade den kortare sjukfrénvaron
och antalet sjukpenningfall som varar mer an ett & minskat, men samti-
digt kvarstar problemet att de som blir sjukskrivna forblir det under lang
tid och ofta hamnar i ett permanent utanforskap. Jimfort med andra ldnder
ar sjukfranvaron fortfarande hog.

Forsdkringskassans prognos fran april 2008 visar att det s.k. ohélsotalet
(matt pa franvarodagar som ersétts frdn sjukforsdkringen under en 12-ména-
dersperiod) 1 mars 2008 minskat till 37,7 dagar, vilket & en minskning
fran 39,6 dagar for samma ménad 2007. I forsta hand beror nedgangen pa
att antalet nya sjukfall minskar och att andelen sjukfall som avslutas inom
90 dagar fortsdtter att oka. Forsdkringskassans mal dr att ohélsotalet ska
ligga under 37 dagar som genomsnitt for riket i slutet av 2008. Aven anta-
let personer med sjuk- eller aktivitetserséttning minskar men inte alls i lika
snabb takt. I april 2008 uppgick antalet till 543 155 vilket kan jdmforas
med tolv manader tidigare dé antalet var 555 727.

Aven om sjukpenningfallen minskat #r antalet personer med sjuk- och
aktivitetserséttning fortfarande orovidckande hogt och alltfér manga sjukfall
avslutas fortfarande med att sjuk- eller aktivitetserséttning beviljas. Efter-
som sd fa personer atergar i arbete efter att ha uppburit sjuk- eller aktivi-
tetsersdttning (ca 1 %) &r det nddvéndigt att atgérder sétts in innan det har
hunnit g& sa langt som till sjuk- eller aktivitetsersdttning. Den nuvarande
sjukskrivningsprocessen har emellertid visat sig vara ineffektiv och langdra-
gen med ibland é&rslanga sjukskrivningsperioder och dessvdrre manga
ganger utan att aktiva dtgirder satts in for att hjdlpa de sjukskrivna att
kunna aterga i arbete. Det dr darfor angeldget att dstadkomma en aktivare
sjukskrivningsprocess med tidiga insatser for att individernas arbetsfor-
maga 1 hogre utstrickning ska tas till vara. Det kan med fog hévdas att en
sadan forandring borde ha kommit till stand langt tidigare.

Mot bakgrund av vad som nu anférts ser utskottet positivt pa att reger-
ingen presenterat ett forslag till en rehabiliteringskedja med bestimda
tidsgrianser for bedomning av arbetsformagan och med en bortre grins for
hur ldnge sjukpenning ska kunna utges. Langa passiva sjukskrivningar kan
nu ersittas av aktiva och tidiga rehabiliteringsinsatser.

Rehabiliteringskedjan

Den foreslagna rehabiliteringskedjan, med tre steg och tydliga avstimnings-
tidpunkter, ersitter den sjustegsmodell som Forsdkringskassan anvént sig
av. Sjustegsmodellen har visat sig inte fungera tillrackligt vl genom att sa
manga som 70 % av de sjukskrivna fortfarande befinner sig i steg ett efter
ett ars sjukskrivning.
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Nér det giller det forsta steget i rehabiliteringskedjan, dvs. de forsta 90
dagarna i en sjukperiod, dr tanken att arbetsgivaren och den anstillde
gemensamt ska undersoka vilka alternativ det finns till sjukskrivning inom
ramen for arbetsgivarens verksamhet. Det kan handla om anpassning av
arbetsplatsen eller tillfalligt byte till andra arbetsuppgifter. Det dr vél ként
att atgdrder maste sdttas in tidigt i sjukperioden. Bara efter ndgra mana-
ders sjukskrivning har den forsékrade i regel anpassat sig till en tillvaro
utanfor arbetslivet. Med hédnsyn hértill anser utskottet att det ar viktigt att
arbetsgivaren och den forsidkrade tidigt och tillsammans tar stillning till
vad som kan goras for att underlitta den forsdkrades atergdng i arbete,
vilket ocksé &r syftet med regeringens forslag.

Utskottet anser det dven rimligt att den forsdkrade, om Forsdkringskas-
san begér det, ska ldmna in ett utlitande av arbetsgivaren angaende mojlig-
heterna att ta tillvara hans eller hennes arbetsformdga inom ramen for
arbetsgivarens verksamhet. Detta dr, som framhdlls vid utskottets offent-
liga utfragning den 6 maj 2008, ett bra sitt att sdkerstdlla att arbetsgivare
tar sitt rehabiliteringsansvar.

Niér det géller rehabiliteringskedjans andra steg noterar utskottet att reger-
ingen nyligen har dverldmnat propositionen Ny lag om rétt till ledighet for
att pd grund av sjukdom prova ett annat arbete (prop. 2007/08:151) till
riksdagen. Rétten till tjénstledighet for att prova ett annat arbete innebdr
en trygghet for den enskilde som gor det littare att vaga prova andra, mer
lampliga, arbetsuppgifter hos en annan arbetsgivare. For manga kan detta
vara en viktig vig tillbaka till arbetslivet.

Betriffande det tredje steget i rehabiliteringskedjan dr det enligt utskot-
tets mening védlmotiverat att det sker en provning av arbetsférmégan mot
hela arbetsmarknaden, inklusive arbete hos den befintliga arbetsgivaren,
efter sex manaders sjukskrivning. Det &r ocksé rimligt att det finns mojlig-
het att skjuta upp provningen om det finns sérskilda skal.

Tidsbegrdinsning av sjukpenning

Till skillnad fran andra nagorlunda jamforbara ldnder saknar Sverige en
tidsgrians for rétten till sjukpenning och motsvarande forméner. I proposi-
tionen exemplifieras det med foljande lander:

Land Tidsgrdns

Belgien 1 ar

Danmark 52 veckor under en 18-manadersperiod
Finland 300 vardagar under en 2-arsperiod
Frankrike 3 ar

Italien 180 dagar

Nederlanderna 2 ar

Norge 52 veckor under en 3-arsperiod
Portugal 3ar

Spanien 18 manader
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Land Tidsgrdns
Storbritannien 28 veckor
Tyskland 78 veckor under en 3-arsperiod
Osterrike 52 veckor

Med undantag for Island har de nordiska lédnderna sjukforsékringssystem
som liknar det svenska mer dn vad som ér fallet med Gvriga ldnder i tabel-
len. Som framgar ovan &r en vanlig tidsgrins 12 ménader.

Eftersom det finns mycket som talar for att tiden i sig har en negativ
effekt pd mojligheterna att komma tillbaka i arbete delar utskottet regering-
ens uppfattning att det bor inforas en tidsgrdns for hur ldnge sjukpenning
med 80 % av SGI ska kunna betalas ut. Den ettdrsgrins som regeringen
foreslar dr enligt utskottets mening vilavvdgd. Att regeringen funnit skél
att komplettera med en ramtid om 450 dagar &r latt att forstd eftersom det
inte dr rimligt att en forsdkrad ska kunna paborja en ny period efter att
tillfalligt ha friskskrivit sig.

Vad giller forslaget att det vid vissa sjukdomar ska vara méjligt att fa
den hogre sjukpenningen dven efter ett ar, dvs. nir det foreligger synner-
liga skal, har utskottet forstaelse for regeringens 6nskan att sérskilt skydda
dem med mycket allvarliga sjukdomar.

Utskottet vill tilligga att for den som uppburit maximalt antal dagar
med sjukpenning pd 80-procentsnivd och, i féorekommande fall, forlangd
sjukpenning kan en helt ny period med sjukpenning pa 80-procentsniva
inte komma i frdga med mindre dn att han eller hon haft en period utan
ersittning under 87 dagar i f6ljd. Om det dr flera sjukperioder inom ramti-
den med sammanlagt 364 utbetalda sjukpenningdagar kan erséttning alltid
betalas for ytterligare en eller flera dagar om uppehallet mellan erséttnings-
perioderna tillsammans &r minst 87 dagar. Hur ménga dagar som kan
betalas ut beror pa hur erséttningsdagarna ligger inom ramtiden nédr den
successivt flyttar framat i en ny period.

Forlingd sjukpenning

Regeringen foreslar som ndmnts att forlingd sjukpenning efter ansdkan
ska kunna utges for maximalt ytterligare 550 dagar med 75 % av SGIL
Enligt regeringen &r denna ersittningsform avsedd for t.ex. sjukdomar eller
skador som kréver langvarig medicinsk behandling och rehabilitering. Det
kan ocksa vara fall dir ytterligare sjukdomar eller skador tillstter under
sjukskrivningstiden eller dir medicinska eller andra insatser har drojt.
Utskottet ser mycket positivt pa detta forslag eftersom alternativet i dag i
manga fall 4r en tidsbegridnsad sjukerséttning med en erséttning motsva-
rande 64 % av SGI, vilken riskerar att resultera i en permanent sjukersitt-
ning med samma ersdttningsnivd. Som framgér ovan foresldr regeringen
att mojligheten att bevilja tidsbegrinsad sjukerséttning ska upphora.



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Anpassning av minskningsregeln

Utskottet noterar att en minskningsregel har géllt inom sjukpenningforsak-
ringen sedan mars 1991. Som regeringen redovisar i propositionen framgar
det av forarbetena till denna minskningsregel att den inte anses strida mot
avtalsfriheten. De avtalsslutande parterna dr inte forhindrade att avtala om
hogre ersittningsnivéer, men om detta sker minskas sjukpenningen med ett
belopp motsvarande den for mycket utgivna erséttningen. Vidare foreslog
Sjuk- och arbetsskadekommittén i sitt betdnkande (SOU 1996:113) att
minskningsregeln borde finnas kvar. Expertkommittén vid International
Labour Office (ILO) har vid flera tillféllen provat fragan om minskningsre-
geln strider mot bland annat ILO:s konvention nr 98, men funnit att sa
inte dr fallet. Utskottet anser att det dr vélmotiverat att minskningsregeln
anpassas till den 75-procentiga nivan for forlangd sjukpenning.

Sjuk- och aktivitetsersdttning

Utskottet har ovan uttalat sig for forslaget att det inte lingre ska vara moj-
ligt att bevilja tidsbegridnsad sjukerséttning eftersom en tidsbegrénsad sjuk-
ersittning riskerar att resultera i en permanent sjukersittning. Mdjligheten
att komma tillbaka till arbetslivet efter en period med en permanent sjuker-
sittning &r mycket liten. Utskottet stéller sig darfor positiv till regeringens
forslag.

Sjukersittning ska i fortsdttningen endast komma ifrdga om den forsak-
rades arbetsformédga dr stadigvarande nedsatt. Det maste saledes rora sig
om kroniska sjukdomar och irreversibla skador dér ytterligare medicinsk
eller arbetslivsinriktad rehabilitering inte bedoms kunna leda till att den
forsdkrade aterfar ndgon arbetsforméga eller att den arbetsforméga som
finns inte kan forbédttras. Det &r givetvis inte uteslutet att det i framtiden
kan finnas behandlingsmetoder eller arbetshjdlpmedel som gor att arbetsfor-
magan da kan atervinnas. De bestimmelser som redan finns om rehabiliter-
ing av den som uppbér sjukersittning kan da bli tillimpliga.

Ikrafitrddande m.m.

Som redan ndmnts foreslar regeringen att huvuddelen av forslagen ska
trdda i kraft den 1 juli 2008.

Nér det giller regeringens forslag till Overgangsbestimmelser anser
utskottet att punkten 7 behdver dndras sa att dven den som ansokt om akti-
vitetsersittning efter ikrafttridandet ska kunna fi sadan ersdttning med
stod av dldre bestimmelser i 7 kap. 1 och 3 §§ AFL nér provningen avser
ratt till erséttning som avser en period som paboérjas fore ikrafttridandet.
Enligt utskottets mening behdvs en dndring ocksé av punkten 8 i overgangs-
bestimmelserna sa att en forsdkrad vars tidsbegriansade sjukerséttning upp-
hor vid utgédngen av juni 2008 ska kunna fa sddan erséttning fr.o.m. den 1
juli 2008 med stod av édldre bestimmelser i 7 kap. 1 och 3 §§ AFL. Utskot-
tet foreslar dérfor att punkterna 7 och 8 i overgangsbestimmelserna dndras
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i enlighet med detta. Utskottet foreslar dven en ny Overgangsbestimmelse
(punkten 9) for att inte bara sjukersittning utan dven aktivitetsersittning
ska kunna beviljas for ytterligare upp till 18 ménader enligt dldre regler i
de fall ratten till aktivitetsersittning upphér vid utgdngen av juni 2008
eller efter ikrafttridandet.

Utskottet noterar att propositionen inte innehaller nagra uppgifter om
antalet personer som kommer att beréras av forslagen eller ndgra berdk-
ningar av de besparingar som blir foljden hdrav. Vid utskottets offentliga
utfragning presenterade Forsdkringskassans generaldirektor Curt Malmborg
foljande prognos. Med nuvarande regler kommer antalet personer med sjuk-
penning att ha minskat med 50 000 &r 2011 och antalet med sjukersittning
med 40 000. Med de regler som regeringen foreslar dr prognosen att anta-
let personer med sjukpenning minskar med ytterligare 10 000 och antalet
med sjukerséttning med ytterligare 50 000 ar 2011. Ohélsotalet kommer
vid samma tidpunkt att ha minskat till 33 dagar med nuvarande regler
medan de foreslagna reglerna innebédr en minskning av ohélsotalet till 29—
30 dagar.

Betriffande uppf6ljning och utvardering utifran ett jamstélldhetsperspek-
tiv har regeringen mot bakgrund av den hdga sjukfranvaron bland kvinnor
ansett att alla fordndringar som syftar till att forkorta sjukskrivningarna
och hindra att en sjukskrivning overgar till sjukerséttning kommer att for-
battra kvinnornas situation. Utskottet delar denna uppfattning.

Utskottet forutsétter att reformen foljs upp och utvirderas pa sedvanligt
satt.

Regeringen har utlovat att en parlamentarisk socialforsakringsutredning
ska tillsdttas s snart som mojligt (se socialforsdkringsministerns svar den
28 mars 2008 pa interpellation 2007/08:494). Vid utskottets offentliga
utfragning forklarade socialforsdkringsministern att hon hoppas kunna till-
sdtta en socialforsékringsutredning mycket snart. Med hédnsyn hartill &r
nagot tillkdnnagivande i fragan for ndrvarande inte motiverat.

Lagforslagen i ovrigt
I regeringens forslag till dndring av 3 kap. 8 § sista stycket AFL borde
ritteligen orden “och forsékran” ha statt kvar. Utskottet foreslar darfor en
dndring av paragrafen i enlighet hdrmed. Utskottet foreslar vidare négra
dndringar av mer redaktionell art i vissa paragrafer i forslaget men dven i
3 kap. 10 b § AFL.

I proposition 2007/08:91 ldmnas forslag till 4ndring av 3 kap. 5 d § och
4 kap. 9 § AFL med ikrafttrddande den 1 juli 2008. I proposition 2007/08:
136 foreslas dndringar i samma paragrafer och med samma ikrafttradande.
Med hénsyn till detta foreslar utskottet en lagteknisk samordning av de
béada forslagen. Det innebér att 4 kap. 9 § AFL kan antas med den lydelse
som foreslas i proposition 2007/08:136 medan 3 kap. 5 d § AFL far den
lydelse utskottet foresléar i bilaga 3.
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Utskottets samlade stillningstagande

Med nyss nimnda dndringar och med hénsyn till de forslagna &ndringarna
i Overgangsbestimmelserna tillstyrker utskottet regeringens forslag och
avstyrker motionerna Sf22 yrkandena 1 och 2, Sf23 och Sf24 yrkandena 1—
4.
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Reservationer

Utskottets forslag till riksdagsbeslut och stillningstaganden har foranlett
foljande reservationer. I rubriken anges vilken punkt i utskottets forslag till
riksdagsbeslut som behandlas i avsnittet.

1. Inforande av en rehabiliteringskedja, punkt 1 (s, v, mp)
av Veronica Palm (s), Ronny Olander (s), Siw Wittgren-Ahl (s),
Kurt Kvarnstrom (s), Gote Wahlstrom (s), Kalle Larsson (v),
Matilda Ernkrans (s) och Gunvor G Ericson (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 1 borde ha fdljande
lydelse:

Riksdagen avslér regeringens forslag. Darmed bifaller riksdagen motio-
nerna 2007/08:Sf22 yrkande 1, 2007/08:Sf23 och 2007/08:Sf24 yrkande 1
och avslar propositionerna 2007/08:91 i denna del och 2007/08:136.

Stdllningstagande

Enligt var mening innebér den foreslagna rehabiliteringskedjan ett system-
skifte 1 sjukforsdkringen bl.a. genom att det infors en bortre grins for hur
linge sjukpenning kan utges. Forslaget innebdr vidare en allvarlig f6rsdm-
ring av anstéllningstryggheten. Ménniskor riskerar saledes att bade forlora
sin sjukpenning och sin anstéllning. Arbetsgivarnas ansvar for rehabiliter-
ing kommer att gropas ur medan allt ansvar for rehabiliteringsinsatser
ldggs pa den enskilde. Personer med diffusa diagnoser, varav manga kvin-
nor, kommer att drabbas sdrskilt hart. Med forslaget att ligga samman
sjukperioder riskerar ménniskor att fasas ut ur systemet tidigare. Dessutom
ar det vért att notera att ekonomiska incitament bara riktas mot individen
och inte mot t.ex. arbetsgivarna. En annan konsekvens av forslagen &r ett
okat behov av forsorjningsstod.

Mot bakgrund av vad vi nu anfort anser vi att regeringens forslag bor
avslas.
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2. Avstimningsméte, punkt 2 (s, v, mp)
av Veronica Palm (s), Ronny Olander (s), Siw Wittgren-Ahl (s),
Kurt Kvarnstrom (s), Gote Wahlstrom (s), Kalle Larsson (v),
Matilda Ernkrans (s) och Gunvor G Ericson (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion 2007/08:Sf24 yrkande 2.

Stdllningstagande

Ett avstimningsmote mellan bl.a. Forsdkringskassan, arbetsgivaren och
arbetstagaren dr ett betydligt béttre sitt att klarldgga den forsdkrades reha-
biliteringsbehov &n att den forsdkrade ska lamna in ett utlatande av arbets-
givaren till Forsdkringskassan. Arbetsgivare, arbetstagare och Forsidkrings-
kassan ska darfor ha ritt att begira ett avstimningsmoéte och ett sddant ska
alltid héllas om den forsdkrade sjilv begér det.

3. Konsekvensanalyser m.m., punkt 3 (v, mp)
av Kalle Larsson (v) och Gunvor G Ericson (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 3 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Ddrmed bifaller riksdagen motion 2007/08:Sf24 yrkande 3.

Stdllningstagande

Regeringen borde ha gjort en hélsokonsekvensanalys for att kunna beakta
effekterna av forslaget pa folkhélsan i stort. Nér det giéller effekterna ur ett
jamstélldhetsperspektiv kan man knappast pastd att regeringen gjort ndgon
analys. Regeringen bor dérfor i sin uppfoljning av reformen se till att
sddana analyser som nu nidmnts gérs badde med kvalitativa och kvantitativa
angreppsstt.
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4. Socialforsikringsutredning, punkt 4 (s, mp)
av Veronica Palm (s), Ronny Olander (s), Siw Wittgren-Ahl (s),
Kurt Kvarnstrom (s), Gote Wahlstrom (s), Matilda Ernkrans (s) och
Gunvor G Ericson (mp).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 4 borde ha fdljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motionerna 2007/08:Sf22 yrkande
2 och 2007/08:Sf24 yrkande 4.

Stdllningstagande

Med propositionens forslag foregriper regeringen de principiella stéllnings-
taganden som borde vara en uppgift for en parlamentarisk socialforsakrings-
utredning nir den utformar forslag till framtidens socialforsékringssystem.
En parlamentarisk socialforsékringsutredning &r angeldgen men forutsitt-
ningarna for att en sddan utredning ska na bred enighet minskar visentligt
med regeringens forslag. Vi anser dock att utredningen bor tillséttas sna-
rast mojligt.



Biaga 1

Forteckning 6ver behandlade forslag

Proposition 2007/08:91

Proposition 2007/08:91 Virdnadsbidrag — familjepolitisk reform:
Riksdagen antar regeringens forslag till

2. lag om dndring i lagen (1962:381) om allmén forsékring,

savitt avser 3 kap. 5 d § och 4 kap. 9 §.

Proposition 2007/08:136

Proposition 2007/08:136 En reformerad sjukskrivningsprocess for
okad dtergadng i arbete:

Riksdagen antar regeringens forslag till

lag om andring i lagen (1962:381) om allmin forsdkring,

lag om andring i lagen (1976:380) om arbetsskadeforsakring,

lag om andring i lagen (1989:225) om erséttning till smittbérare,

lag om éndring i lagen (1988:1465) om ersittning och ledighet for nér-
staendevard.

b=

Foljdmotioner med anledning av proposition 2007/08:
136

2007/08:5f22 av Veronica Palm m.fl. (s):

1. Riksdagen avslar proposition 2007/08:136 En reformerad sjukskriv-
ningsprocess for dkad dtergang i arbete.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om en parlamentarisk socialforsdkringsutredning.

2007/08:5f23 av Kalle Larsson m.fl. (v):

Riksdagen avslar regeringens proposition 2007/08:136 En reformerad sjuk-
skrivningsprocess for 6kad atergéng i arbete.

2007/08:5f24 av Gunvor G Ericson m.fl. (mp):

1. Riksdagen avslar proposition 2007/08:136 En reformerad sjukskriv-
ningsprocess for okad atergang i arbete.
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2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om en parts ritt att begéra avstimningsmote.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att se till att hdlsokonsekvens- och jamstilld-
hetsanalyser ur sévél kvalitativt som kvantitativt perspektiv gors i
en uppfoljning av reformen.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors 1 motionen om att regeringen snarast bor tillsétta den av riks-
dagen beslutade parlamentariska utredningen inom socialforsékrings-
omradet.
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BiLAGA 2

Regeringens lagforslag

1 Forslag till lag om dndring i lagen (1962:381) om

allmén forsdkring

Harigenom foreskrivs i fraga om lagen (1962:381) om allmén forsdk-

ring'

dels att 3 kap. 5 ¢ § ska upphora att giilla,
dels att3kap. 4,4a,4b,5d,7,7b,8,9,9a, 10 aoch 16 §§, 4 kap. 6,
9 och 14 §§, 7 kap. 1 och 3 §§, 16 kap. 1 §, 20 kap. 3 § samt 22 kap. 8 §

ska ha f6ljande lydelse.
Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse
3 kap.
4§’

For dagar i en sjukperiod giller,
om inte annat foljer av 10-10 b §§,

1. att sjukpenning inte utges for
den forsta dagen, och

2. att hel sjukpenning for de
darpd foljande dagarna utgdr for
dag 80 procent av den faststillda
sjukpenninggrundande inkomsten,
delad med 365. Sjukpenningen
avrundas till ndrmaste hela kron-
tal. Till den del den f6rsikrade dr
arbetslos wuzges dock hel sjuk-
penning enligt 7 § med hogst 486
kronor.

! Lagen omtryckt 1982:120.
% Senaste lydelse 2006:1537.

For dagar i en sjukperiod giller,
om inte annat f6ljer av 10-10 b §§,

1. att sjukpenning inte ldmnas
for den forsta dagen,

2. att hel sjukpenning for de
dirpd foljande 364 dagarna utgor
for dag 80 procent av den fast-
stdllda sjukpenninggrundande in-
komsten, delad med 365,

3. att hel sjukpenning for de
ddrpa foljande 550 dagarna utgor
75 procent av den sjukpenning-
grundande inkomsten delad med
365, och

4. att sjukpenning for de ddirpd
Jfoljande dagarna inte ldmnas.

Sjukpenningen avrundas till
nirmaste hela krontal. Till den del
den forsékrade dr arbetslds limnas
dock hel sjukpenning enligt 7 §
med hégst 486 kronor.

Sjukpenning enligt forsta stycket
2 far inte ldmnas om den forsdk-
rade redan har fatt sadan sjuk-
penning for sammanlagt 364 da-
gar under en ramtid som omfattar
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Som sjukperiod anses tid, under
vilken en forsdkrad i oavbruten
foljd lider av sjukdom som avses i
7 § eller har ritt till sjukpenning
enligt 7b§ eller rehabiliterings-
penning enligt 22 kap. 7 §. Upp-
kommer for den forsakrade rétt till
sjukpenning enligt kapitlet i ome-
delbar anslutning till en sjuk-
loneperiod enligt lagen
(1991:1047) om sjuklén, skall
sjukperioden enligt denna lag
anses omfatta ocksa sjuklone-
perioden.

Om en sjukperiod borjar inom
fem dagar frdan det en tidigare
sjukperiod avslutats skall bestim-
melserna i forsta stycket samt 4 a
och 10 a §§ tillimpas som om den

de 450 ndrmast foregdende da-
garna. Har den forsdkrade under
denna ramtid fatt sjukpenning
enligt forsta stycket 3 eller 7b §,
ersdttning for merutgifter enligt
7ay§ eller rehabiliteringspenning
enligt 22 kap. 7 §, ska dagar med
sadan ersdtting likstillas med
dagar med sjukpenning enligt
forsta stycket 2. Detta giller dven
tretton dagar under sadan sjuk-
loneperiod som avses i femte
stycket. Om det finns synnerliga
skal far sjukpenning enligt forsta
stycket 2 ldmnas efter ansékan av
den forsdkrade, trots att sddan
sjukpenning redan har limnats for
364 dagar under ramtiden.

Om  sjukpenning enligt forsta
stycket 2 inte kan ldmnas, far sjuk-
penning enligt forsta stycket 3
ldmnas efter skrifilig ansékan av
den forsikrade. Detta gdller dven
for dagar i en ny sjukperiod under
Sforutsdittning att sjukpenning for
maximalt antal dagar inte redan
har ldmnats. Om  sjukperioden
foranleds av en godkind arbets-
skada enligt lagen (1976:380) om
arbetsskadeforsdkring  far sjuk-
penning enligt forsta stycket 3
ldmnas for ytterligare dagar.

Som sjukperiod anses tid, under
vilken en forsikrad i oavbruten
foljd lider av sjukdom som avses i
7 § eller har ritt till sjukpenning
enligt 7b § eller rehabiliterings-
penning enligt 22 kap. 7 §. Upp-
kommer for den forsakrade ritt till
sjukpenning enligt kapitlet i ome-
delbar anslutning till en sjuk-
16neperiod enligt lagen
(1991:1047) om sjuklon, ska sjuk-
perioden enligt denna lag anses
omfatta ocksa sjukloneperioden.

Om en sjukperiod borjar inom
fem dagar fran det en tidigare
sjukperiod avslutats ska bestdm-
melserna i forsta stycket samt
10 a § tillimpas som om den se-



senare sjukperioden utgor en fort-
sittning pa den tidigare sjukperio-
den.

Om den forsikrade gétt miste
om sjukpenning till foljd av be-
stimmelserna i forsta stycket 1
eller 10 a § forsta stycket 1 for
sammanlagt tio dagar under de
senaste tolv manaderna utges
sjukpenning for dag som avses i
forsta stycket 1 med 80 procent av
den sjukpenninggrundande in-
komsten, delad med 365. Till den
del den forsidkrade dr arbetslos
utges dock hel sjukpenning enligt
7 § med hogst 486 kronor.

REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

nare sjukperioden utgdr en fort-
sdttning pa den tidigare sjukperio-
den.

Om den forsikrade gatt miste
om sjukpenning till foljd av be-
stimmelserna i forsta stycket 1
eller 10 a § forsta stycket 1 for
sammanlagt tio dagar under de
senaste tolv ménaderna utges
sjukpenning for dag som avses 1
forsta stycket 1 enligt vad som
anges i forsta stycket 2 eller 3. Till
den del den forsikrade &r arbetslos
utges dock hel sjukpenning enligt
7 § med hogst 486 kronor.

4a§3

Om den forsdkrade av arbets-
givaren erhéller 16n under sjukdom
for samma tid som sjukpenningen
avser, skall sjukpenning minskas
med det belopp som 16nen under
sjukdom 6verstiger 10 procent av
vad den forsikrade skulle ha fatt i
16n om han varit i arbete. Till den
del 16nen under sjukdom utges i
forhallande till 16n i arbete som for
ar rdknat Overstiger den hdogsta
sjukpenninggrundande inkomst
som kan berdknas enligt 2 § skall
minskning dock endast ske med
belopp som &verstiger 90 procent
av lonen i arbete.

Vid tillimpning av bestdmmel-
serna 1 forsta stycket skall ersitt-
ning som utges pa grund av formén
av fri gruppsjukforsikring som
atnjuts enligt grunder som fast-
stills 1 kollektivavtal anses som 16n
under sjukdom fran arbetsgivare.

Det belopp varmed minskning

3 Senaste lydelse 1997:562.

Om den forsikrade av arbets-
givaren erhaller 16n under sjukdom
for samma tid som sjukpenningen
avser, ska sjukpenning minskas
med det belopp som 16nen under
sjukdom Overstiger 10 procent av
vad den forsikrade skulle ha fatt i
16n om han varit i arbete. Till den
del I6nen under sjukdom utges i
forhallande till 16n i arbete som for
ar rdknat Overstiger den hogsta
sjukpenninggrundande inkomst
som kan berdknas enligt 2 § ska
minskning dock endast ske med
belopp som ndr det gdller sjuk-
penning som utges

— enligt 4 § forsta stycket 2 eller
10a§ forsta stycket 2, Overstiger
90 procent av 16nen i arbete, och

— enligt 4 § forsta stycket 3 eller
10 a§ forsta stycket 3, dverstiger
85 procent av Ionen i arbete.

Vid tillimpning av bestimmel-
serna i forsta stycket ska erséttning
som utges pa grund av férman av
fri gruppsjukforsikring som étnjuts
enligt grunder som faststills i
kollektivavtal anses som 16n under
sjukdom fran arbetsgivare.

Det belopp varmed minskning
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skall goéras avrundas till ndrmast
lagre hela krontal. Avrikning skall
1 forsta hand goras vid utbetalning
av sjukpenning som avser samma
tid som den 16n under sjukdom
som fOranlett minskningen men far
ocksa goras vid ndrmast foljande
utbetalning av sjukpenning.

ska goras avrundas till ndrmast
lagre hela krontal. Avrikning ska i
forsta hand goras vid utbetalning
av sjukpenning som avser samma
tid som den 16n under sjukdom
som foranlett minskningen men fér
ocksa goras vid narmast f6ljande
utbetalning av sjukpenning.

4b§’

Forsdkringskassan  kan  efter
skriftlig ansdkan av den forsikrade
besluta att hel sjukpenning for dag
skall utges med 80 procent av den
forsdkrades sjukpenninggrun-
dande inkomst delad med 365
eller, vid sjukpenningberikning
enligt 10a§, med motsvarande
arbetstidsfaktor, dven for dag som
avses i 4 § forsta stycket 1 och
10 a § forsta stycket 1. Ett sddant
beslut far meddelas om den for-
sékrade lider av sjukdom som kan
antas medfora ett storre antal sjuk-
perioder med ritt till sjukpenning
under en tolvménadersperiod. Till
den del den forsdkrade &r arbetslos
utges dock hel sjukpenning for dag
som avses 1 4 § forsta stycket 1
med hégst 486 kronor.

Forsakringskassan  kan  efter
skriftlig ans6kan av den forsékrade
besluta att hel sjukpenning for dag
ska utges enligt vad som anges i
4 § forsta stycket 2 eller 3 eller,
vid sjukpenningberikning enligt
10a §, med motsvarande arbets-
tidsfaktor, dven for dag som avses
i 4§ forsta stycket 1 och 10a§
forsta stycket 1. Ett sddant beslut
far meddelas om den forsdkrade
lider av sjukdom som kan antas
medfora ett storre antal sjukperio-
der med ritt till sjukpenning under
en tolvmanadersperiod. Till den
del den forsikrade dr arbetslos
utges dock hel sjukpenning for dag
som avses i 4 § forsta stycket 1
med hogst 486 kronor.

Ett beslut som avses i forsta stycket far dven meddelas for en sjuk-
period ndr den sokande som givare av biologiskt material enligt lagen
(1995:831) om transplantation m.m. har ritt till sjukpenning till f5ljd av
ingrepp for att ta tillvara det biologiska materialet eller forberedelser for

sadant ingrepp.

Ett beslut enligt forsta stycket
giller fran och med den kalender-
manad d& ans6kan gjordes hos
Forsdkringskassan, om inte annat
sdgs i beslutet. Beslutet skall gilla
for viss tid som anges i beslutet
eller, om det finns sirskilda skdl,
tills vidare. Beslutet skall upp-
hivas om villkoret enligt forsta
stycket andra meningen inte ldngre

ar uppfylit.

Ett beslut enligt forsta stycket
giller fran och med den kalender-
ménad di anstkan gjordes hos
Forsdkringskassan, om inte annat
sidgs 1 beslutet. Beslutet ska gilla
for viss tid som anges i beslutet
eller, om det finns sérskilda skil,
tills vidare. Beslutet ska upphdvas
om villkoret enligt forsta stycket
andra meningen inte ldngre &r

uppfyllt.

En forsidkrad som har gjort ansékan enligt forsta stycket ar skyldig att
genomga undersokning av ldkare eller tandldkare och att ge in utltande

4 Senaste lydelse 2006:1537.
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over undersdkningen, om Forsdkringskassan finner att det behovs for
drendets bedomning. For den forsikrades utgifter for undersékningen och
for utldtande dver undersdkningen limnas erséttning i enlighet med vad

regeringen forordnar.

5d§°

Nir  Forsdkringskassan  skall
faststilla den sjukpenning-
grundande inkomsten for en for-
sdkrad som omfattas av 5 § tredje
stycket 1-6 och som helt eller
delvis saknar anstillning skall den
sjukpenninggrundande inkomsten i
vissa fall rdknas om. Detsamma
skall gélla for en forsdkrad vars
anstdllning upphor under en pé-
géende ersittningsperiod. Omréak-
ningen skall goras nédr minst ett ar
har forflutit rdknat fran den tid-
punkt d& den anstéllning upphorde
som senast foranlett eller kunnat
foranleda berdkning av sjukpen-
ninggrundande inkomst. Darefter
gors omrakningen arligen riknat
ett ar fran den senaste omrik-
ningen. Med den tidpunkt d& an-
stdllningen upphdrde jamstills den
tidpunkt dd den forsdkrade helt
upphorde med annat forvirvs-
arbete dn arbete som anstélld. Ndr
omrdkning har gjorts enligt 5c §
rdknas tidpunkten fran utgdngen
av det senaste hela ar som avses
dar.

Den sjukpenninggrundande in-
komsten av annat forvirvsarbete,
grundad pa annan inkomst &n som
avses 1 2 a § forsta stycket, skall
ocksé riknas om for en forsidkrad
som inte har upphort med for-
virvsarbetet. Omrikning  skall
goras under en pagaende ersiitt-
ningsperiod efter det att ett &r har
forflutit réknat fran erséttnings-
periodens borjan. Dérefter gors
omrdkningen arligen riknat ett ar
fran den senaste omrékningen.

Omrédkningen skall goras med

® Senaste lydelse 2006:1537.

Nir Forsdkringskassan ska fast-
stilla den sjukpenninggrundande
inkomsten for en forsikrad som
omfattas av 5 § tredje stycket 1-6
och som helt eller delvis saknar
anstillning ska den sjukpenning-
grundande inkomsten i vissa fall
rdknas om. Detsamma ska gilla
for en forsikrad vars anstillning
upphor under en pagiende ersétt-
ningsperiod. Omrdkningen ska
goras nidr minst ett ar har forflutit
raknat fran den tidpunkt dd den
anstillning upphérde som senast
foranlett eller kunnat foranleda be-
rakning av sjukpenninggrundande
inkomst. Ddrefter goérs omrik-
ningen arligen rdknat ett ar frén
den senaste omrdkningen. Med
den tidpunkt da anstéllningen
upphorde jamstills den tidpunkt da
den forsdkrade helt upphérde med
annat forvirvsarbete #n arbete som
anstélld.

Den sjukpenninggrundande in-
komsten av annat forvirvsarbete,
grundad pa annan inkomst dn som
avses i 2 a § forsta stycket, ska
ocksa riknas om for en forsikrad
som inte har upphért med for-
vérvsarbetet. Omrikning ska géras
under en péagdende ersittnings-
period efter det att ett ar har for-
flutit réknat fran erséttningsperio-
dens borjan. Direfter gors omrik-
ningen arligen riknat ett &r frén
den senaste omrikningen.

Omrékningen ska goras med den
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den procentuella forandringen i det
allménna prisldget rdknad frén det
senast faststéllda talet for konsu-
mentprisindex jamfort med mot-
svarande tal tolv ménader dess-
forinnan. En omrékning som inne-
bar en sénkning av den sjukpen-
ninggrundande inkomsten skall
inte beaktas. Den sjukpenning-
grundande inkomsten kan aldrig
faststillas till ett belopp som 6ver-
stiger sju och en halv génger pris-
basbeloppet.

Sjukpenning utges vid sjukdom
som sétter ned den forsdkrades
arbetsformaga med minst en fjér-
dedel. Vid bedémningen av om
sjukdom foreligger skall bortses
fran arbetsmarknadsmissiga, eko-
nomiska, sociala och liknande
forhallanden. Med sjukdom jam-
stélls ett tillstdnd av nedsatt arbets-
formaga, som orsakats av sjukdom
for vilken sjukpenning utgetts och
som fortfarande kvarstar efter det
att sjukdomen upphort.

procentuella fordndringen 1 det
allménna prislaget riknad fran det
senast faststillda talet for konsu-
mentprisindex jamfort med mot-
svarande tal tolv ménader dess-
forinnan. En omrikning som inne-
bar en sénkning av den sjukpen-
ninggrundande inkomsten ska inte
beaktas. Den sjukpenning-
grundande inkomsten kan aldrig
faststillas till ett belopp som over-
stiger sju och en halv génger pris-
basbeloppet.

7 §¢

Sjukpenning utges vid sjukdom
som sitter ned den forsikrades
arbetsformaga med minst en fjir-
dedel. Vid bedomningen av om
sjukdom foreligger ska Dbortses
fran arbetsmarknadsmissiga, eko-
nomiska, sociala och liknande
forhallanden. Med sjukdom jam-
stdlls ett tillstdnd av nedsatt arbets-
formaga, som orsakats av sjukdom
for vilken sjukpenning utgetts och
som fortfarande kvarstar efter det
att sjukdomen upphort.

Saknar den forsdkrade arbetsformaga utges hel sjukpenning. Om
arbetsformagan inte saknas helt men dr nedsatt med minst tre fjardedelar
utges tre fjirdedels sjukpenning. Ar arbetsformigan nedsatt i mindre
grad men med minst hélften utges halv sjukpenning. I annat fall utges en

fjardedels sjukpenning.

Vid bedomningen av om arbets-
formagan ar fullstindigt nedsatt
skall, om den forsdkrade kan antas
kunna dterga till sitt vanliga ar-
bete, sdrskilt beaktas om den for-
sikrade pa grund av sjukdomen &r
ur stand att utfora sitt vanliga eller
annat lampligt arbete som arbets-
givaren tillfilligt erbjuder den
anstillde. Om den forsidkrade pé
grund av sjukdomen behover avstd
fran forvirvsarbete under minst en
fjirdedel av sin normala arbetstid
en viss dag, skall hans arbetsfor-
méga anses nedsatt i minst mot-

¢ Senaste lydelse 2002:226.

Vid bedémningen av om arbets-
formégan &r nedsatt ska det beak-
tas om den forsékrade pé grund av
sjukdomen dr ur stind att utfora
sitt vanliga eller annat lampligt
arbete som arbetsgivaren tillfilligt
erbjuder den anstillde. Om den
forsikrade pa grund av sjukdomen
behover avstd fran forvérvsarbete
under minst en fjdrdedel av sin
normala arbetstid en viss dag, ska
hans eller hennes arbetsformaga
anses nedsatt i minst motsvarande
man den dagen.



svarande man den dagen.

Om den forséikrade inte kan an-
tas kunna dterga till sitt vanliga
arbete eller till annat arbete hos
arbetsgivaren, skall vid bedom-
ningen av arbetsformagans ned-
sdittning scirskilt beaktas om den
forsikrade kan forsérja sig genom
sadant arbete efter dtgdrd som
avses i 7 b § eller 22 kap.

Om det efter provning enligt
Jidirde stycket bedoms att den for-
sdkrade inte kan dterga till arbete
hos arbetsgivaren eller forsirja
sig sjilv genom annat fOrvdirvs-
arbete som dr normalt forekom-
mande pa arbetsmarknaden, skall
vid bedomningen av arbetsforma-
gans nedsdttning sdrskilt beaktas
om den forsikrade efter dtgdrd
som avses i 7 b § eller 22 kap. kan
forsorja sig sjilv genom sdadant
forvirvsarbete som dr normalt
forekommande pé arbetsmarkna-
den, eller genom annat ldmpligt
arbete som ér tillgdngligt for den
forsdkrade.

REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

Fran och med den tidpunkt da
den forsikrade har haft nedsatt
arbetsformdga under 90 dagar ska
det dven beaktas om den forsdk-
rade kan forsorja sig efter en om-
placering till annat arbete hos
arbetsgivaren.

Frén och med den tidpunkt da
den forsikrade har haft nedsatt
arbetsformaga under 180 dagar
ska det dessutom, om det inte finns
sdrskilda skdl mot det, beaktas om
den forsdkrade har sadan formaga
sa att han eller hon kan forsorja
sig sjilv genom forvérvsarbete pa
den reguljdra arbetsmarknaden i
ovrigt, eller genom annat lampligt
arbete som ir tillgéngligt for den
forsékrade.

Fran och med den tidpunkt da
den forsikrade har haft nedsatt
arbetsformaga under 365 dagar
ska det alltid beaktas om den for-
sdkrade har sadan formdga som
anges i femte stycket.

1 de fall den forsikrade dr i be-
hov av ndgon datgdrd som avses i
7b§ eller 22 kap., ska bedom-
ningen enligt tredje—sjdtte
styckena goras med beaktande av
den forsdkrades arbetsformdga
efter en sadan dtgdird.

Ndr det berdknas hur lang tid
den forsdkrade har haft nedsatt
arbetsformaga enligt tredje—sjcitte
styckena ska dagar i sjukperioder
ldggas samman, om den forsdk-
rade

1. har forvirvsarbetat under en
period om mindre dn 90 dagar
mellan sjukperioderna, eller

2. inte har forvirvsarbetat alls
mellan sjukperioderna.
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Om det finns sdrskilda skdl for
det far vid bedomningen av ar-
betsformagans nedsdittning beak-
tas den forsciikrades dlder samt den
Jforsdkrades bosdttmingsforhdllan-
den, utbildning, tidigare verksam-
het och andra liknande omstiin-
digheter. Bedémningen av arbets-
formagans nedsittning  enligt
fiairde och femte styckena skall
goras 1 forhdllande till hogst ett
heltidsarbete.

Vid prévning av den forsikrades
ritt till sjukpenning for tid under
vilken han annars skulle ha upp-
burit forildrapenning, skall arbets-
formagan anses nedsatt endast i
den utstrickning som den forsik-
rades formaga att varda barnet dr
nedsatt pd grund av sjukdomen.

Om den forsékrade uppbir sjuk-
ersittning eller aktivitetserséttning
enligt denna lag eller sérskild
efterlevandepension enligt lagen
(2000:462) om inforande av lagen
(2000:461) om efterlevandepen-
sion och efterlevandestdd till barn
eller livrinta  enligt lagen
(1976:380) om arbetsskadeforsik-
ring, skall vid prévning av den
forsdkrades ritt till sjukpenning
bedomningen av hans eller hennes
arbetsforméaga ske med bortseende
fran den nedsittning av formégan
eller mojligheten att bereda sig
inkomst genom arbete som ligger
till grund for den sjukersittning,
aktivitetsersittning, pension eller
livrénta som utges.

Bedomningen av arbetsforma-
gans nedsdttning enligt fjdrde—
sjdtte styckena ska goras i for-
héllande till hogst ett heltidsarbete.

Vid prévning av den forsikrades
rétt till sjukpenning for tid under
vilken han eller hon annars skulle
ha uppburit fordldrapenning, ska
arbetsformagan  anses  nedsatt
endast i den utstrickning som den
forsikrades formaga att vérda
barnet 4r nedsatt pa grund av sjuk-
domen.

Om den forsikrade uppbér sjuk-
ersittning eller aktivitetsersittning
enligt denna lag eller sirskild
efterlevandepension enligt lagen
(2000:462) om inférande av lagen
(2000:461) om efterlevandepen-
sion och efterlevandestsd till barn
eller  livrdnta  enligt lagen
(1976:380) om arbetsskadeforsik-
ring, ska vid provning av den
forsdkrades ritt till sjukpenning
bedomningen av hans eller hennes
arbetsformaga ske med bortseende
frén den nedsittning av formégan
eller mojligheten att bereda sig
inkomst genom arbete som ligger
till grund for den sjukersittning,
aktivitetsersittning, pension eller
livrinta som utges.

7b§’

Sjukpenning enligt 7 § utges dven ndr den forsdkrade genomgir en
medicinsk behandling eller medicinsk rehabilitering som syftar till att
forebygga sjukdom eller att forkorta sjukdomstid eller att helt eller delvis
forebygga eller hiiva nedsittning av arbetsformagan. Som villkor giller
att behandlingen eller rehabiliteringen har ordinerats av ldkare och ingér i
en av Forsikringskassan godkénd plan.

7 Senaste lydelse 2004:781.



Arbetsformégan skall anses ned-
satt i den man den forsdkrade pa
grund av behandlingen eller reha-
biliteringen &r forhindrad att for-
virvsarbeta.

Sjukpenning enligt denna para-
graf utges med 80 procent av den
Jforsdkrades sjukpenninggrun-
dande inkomst delad med 365
eller, vid sjukpenningberikning
enligt 10a§, med motsvarande
arbetstidsfaktor dven for dag som
avses 1 4 § forsta stycket 1 och
10 a § forsta stycket 1.

Den forsikrade skall till Forsak-
ringskassan ge in en skriftlig for-
sikran for sjukpenning. Forsdkran
skall innehélla uppgifter om sjuk-
domen, en beskrivning av den
forsikrades arbetsuppgifter och
den forsikrades egen beddmning
av arbetsformagan. Uppgifterna i
forsdkran skall limnas pa heder
och samvete.

Den forsikrade skall till Forsdk-
ringskassan ge in ldkarintyg for att
styrka nedséttning av arbetsfor-
maga pd grund av sjukdom senast
fran och med den sjunde dagen
efter sjukanméilningsdagen.

Den forsdkrade skall om Forsik-
ringskassan begir det till Forsdk-
ringskassan ge in en skriftlig sér-
skild forsdkran avseende nedsitt-
ningen av arbetsformagan pa
grund av sjukdom. Den sirskilda
forsikran skall innehéalla en utfor-
ligare beskrivning av den forsik-
rades arbetsuppgifter och egen
bedomning av arbetsformégan #n
forsdkran enligt forsta stycket.
Uppgifterna i den sédrskilda forsik-
ran skall lamnas pa heder och
samvete.

8 Senaste lydelse 2004:781.
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Arbetsformégan ska anses ned-
satt 1 den man den forsikrade pa
grund av behandlingen eller reha-
biliteringen #r forhindrad att for-
vérvsarbeta.

Sjukpenning enligt denna para-
graf utges enligt vad som anges i
4§ forsta stycket 2 eller 3 eller,
vid sjukpenningberikning enligt
10a§, med motsvarande arbets-
tidsfaktor @ven for dag som avses i
4 § forsta stycket 1 och 10a§
forsta stycket 1.

8§t

Den forsikrade ska till Forsik-
ringskassan ge in en skriftlig for-
sikran for sjukpenning. Forsdkran
ska innehalla uppgifter om sjuk-
domen, en beskrivning av den
forsikrades arbetsuppgifter och
den forsdkrades egen beddmning
av arbetsforméagan. Uppgifterna i
forsékran ska limnas pé heder och
samvete.

Den forsdkrade ska till Forsdk-
ringskassan ge in lakarintyg for att
styrka nedséttning av arbets{or-
maga pé grund av sjukdom senast
fran och med den sjunde dagen
efter sjukanmélningsdagen.

Den forsékrade ska om Forsik-
ringskassan begir det till Forsdk-
ringskassan ge in en skriftlig sér-
skild forsdkran avseende nedsitt-
ningen av arbetsférmigan pa
grund av sjukdom. Den sirskilda
forsdkran ska innehélla en utforli-
gare beskrivning av den forsikra-
des arbetsuppgifter och egen be-
domning av arbetsformigan 4n
forsdkran enligt fOrsta stycket.
Uppgifterna i den sérskilda forsdk-
ran ska ldmnas pa heder och sam-
vete.

Den forsdkrade ska om Forsdk-
ringskassan begdr det till Forsdik-
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Regeringen, eller den myndighet
regeringen bestimmer, meddelar
foreskrifter dels om undantag i
vissa fall fran skyldighet att 1imna
lakarintyg och forscikran, dels om
att sddan skyldighet skall gilla
fran och med en annan dag 4n vad
som anges i denna paragraf.

ringskassan ge in ett utlatande av
sin arbetsgivare. 1 utldtandet ska
det anges vilka mdjligheter som
finns att ta till vara den forsikra-
des arbetsformdaga inom arbets-
givarens verksamhet efter atgard
som avses i 22 kap.

Regeringen, eller den myndighet
regeringen bestdimmer, meddelar
foreskrifter dels om undantag i
vissa fall fran skyldighet att limna
lakarintyg, dels om att sddan skyl-
dighet ska gilla fran och med en
annan dag 4n vad som anges i
denna paragraf.

9§’

En forsdkrad kvinna har ritt till havandeskapspenning, om havande-
skap har satt ned hennes formaga att utfora uppgifterna i sitt forvirvs-
arbete med minst en fjirdedel och hon inte kan omplaceras till annat
mindre anstringande arbete enligt 19§ forildraledighetslagen
(1995:584).

En kvinna har dven ritt till havandeskapspenning om hon inte fér sys-
selséttas i sitt forvérvsarbete pa grund av en foreskrift om forbud mot
arbete under havandeskap, som har meddelats med stéd av 4 kap. 6 §
arbetsmiljolagen (1977:1160), om hon inte kan omplaceras till annat
arbete enligt 18 § forildraledighetslagen.

Havandeskapspenning utges i fall som avses i forsta stycket for varje
dag som nedsittningen bestar, dock tidigast frdn och med den sextionde
dagen fore den beriknade tidpunkten for barnets fodelse, och i fall som
avses i andra stycket for varje dag som forbudet giller. Havandeskaps-
penning utges langst till och med den elfte dagen fore den beriknade
tidpunkten for barnets fodelse.

Havandeskapspenning utges
med belopp som motsvarar kvin-
nans sjukpenning enligt 4 §.

9a§10

En kvinna som o6nskar erhalla
havandeskapspenning skall gora
ansdkan didrom. Forsdkringskassan
far péfordra att kvinnan till stod
for sin ritt till havandeskapspen-
ning inger utlatande av sin arbets-
givare samt lakarutlatande.

I beslutet om havandeskapspen-
ning skall anges under vilken tid

° Senaste lydelse 2003:372.
1% Senaste lydelse 2004:781.

En kvinna som Onskar erhalla
havandeskapspenning ska gora
ansokan ddrom. Forsakringskassan
far péafordra att kvinnan till stod
for sin ritt till havandeskapspen-
ning inger utlatande av sin arbets-
givare samt lakarutlatande.

I beslutet om havandeskapspen-
ning ska anges under vilken tid



ersittning kan utges.

Vad i lag eller annan forfattning
foreskrivs om sjukpenning giller i
friga om havandeskapspenning
med undantag av bestimmelserna
om ersittning for merutgifter i
7a§ och om karenstid i 11§.
Vidare skall havandeskapspen-
ningen, med avvikelse frén vad
som anges i 4 § forsta stycket och
10 a §, utges med 80 procent dven
for den forsta dagen. Havande-
skapspenning utges inte i den mén
kvinnan for samma tid uppbér
sjukpenning eller sjuklon eller
annan ersdttning enligt lagen
(1991:1047) om sjuklon.

REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

ersittning kan utges.

Vad i lag eller annan forfattning
foreskrivs om sjukpenning giller i
friga om havandeskapspenning
med undantag av bestimmelserna
om ersittning for merutgifter i
7a§ och om karenstid i 11§.
Vidare ska havandeskapspen-
ningen, med avvikelse frdn vad
som anges i 4 § forsta stycket /
och 10 a § forsta stycket 1, utges
med 80 procent #ven for den forsta
dagen och dven om sjukpenning
enligt 4 § forsta stycket 2 eller 3
respektive 10 a § forsta stycket 2
eller 3 redan har wutgivits for
maximalt antal dagar. Havande-
skapspenning utges inte i den man
kvinnan for samma tid uppbir
sjukpenning eller sjuklon eller
annan ersittning enligt lagen
(1991:1047) om sjuklon.

10a§"

Om den forsikrades sjukpenning
i fall som avses i 10 § svarar mot
sjukpenninggrundande inkomst av
enbart anstillning, giller for dagar
i sjukperioden som den f6rsdkrade
skulle ha utfort forvirvsarbete om
han inte hade varit sjuk

1. att sjukpenning inte wiges for
den forsta dagen, och

2. att hel sjukpenning for de
darpd foljande dagarna utgdr 80
procent av den sjukpenning-
grundande inkomsten och beriik-
nas enligt andra och tredje
styckena.

! Senaste lydelse 2004:781.

Om den forsdkrades sjukpenning
i fall som avses i 10 § svarar mot
sjukpenninggrundande inkomst av
enbart anstéllning, giller f6r dagar
1 sjukperioden som den forsdkrade
skulle ha utfort forvirvsarbete om
han inte hade varit sjuk

1. att sjukpenning inte ldmnas
for den forsta dagen,

2. att hel sjukpenning for de
dédrpd foljande 364 dagarna utgor
80 procent av den sjukpenning-
grundande inkomsten och berik-
nas enligt fjdrde och femte
styckena,

3. att hel sjukpenning for de
ddrpad foljande 550 dagarna utgor
75 procent av den sjukpenning-
grundande inkomsten och berdk-
nas enligt fiarde och femte
styckena, och

4. att sjukpenning for de ddrpa
foljande dagarna inte ldmnas.

Sjukpenning enligt forsta stycket
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Skall sjukpenning utges for en-
dast en dag skall till grund for
berdikningen ldggas det tal som
erhdlls nir angiven procentandel
av den sjukpenninggrundande
inkomsten delas med Aarsarbets-
tiden. Talet avrundas till nérmaste
hela krontal. Det multipliceras
dédrefter med antalet timmar av
ordinarie arbetstid eller ddremot
svarande normal arbetstid. Pro-
dukten utgér hel sjukpenning for
dagen.

Skall sjukpenning utges for mer
4n en dag med samma procent-
andel skall, vid beridkning av sjuk-
penning for dessa dagar, det tal

2 far inte ldmnas om den forsiik-
rade redan har fatt sadan sjuk-
penning for sammanlagt 364 da-
gar under en ramtid som omfattar
de 450 ndrmast foregdende da-
garna. Har den forsdkrade under
denna ramtid fatt  sjukpenning
enligt forsta stycket 3 eller 7 b §,
ersdttning for meruigifier enligt
7ag eller rehabiliteringspenning
enligt 22 kap. 7 §, ska dagar med
sadan ersdttning likstillas med
dagar med sjukpenning enligt
Jorsta stycket 2. Om det finns syn-
nerliga skdl far sjukpenning enligt
Jorsta stycket 2 liimnas efter anso-
kan av den forsikrade, trots att
sadan sjukpenning redan har lim-
nats for 364 dagar under ram-
tiden.

Om  sjukpenning enligt forsta
stycket 2 inte kan ldmnas, far sjuk-
penning enligt forsta stycket 3
ldmnas efter skriftlig ansckan av
den forsdkrade. Detta giller diven
for dagar i en ny sjukperiod under
Sforutsdttning att sjukpenning for
maximalt antal dagar inte redan
har ldmnats. Om  sjukperioden
foranleds av en godkdnd arbets-
skada enligt lagen (1976:380) om
arbetsskadeforsikring  far  sjuk-
penning enligt forsta stycket 3
ldmnas for ytterligare dagar.

Ska sjukpenning utges for endast
en dag ska till grund for berdk-
ningen ldggas det tal som erhélls
ndr angiven procentandel av den
sjukpenninggrundande inkomsten
delas med é&rsarbetstiden. Talet
avrundas till ndrmaste hela kron-
tal. Det multipliceras dérefter med
antalet timmar av ordinarie arbets-
tid eller ddremot svarande normal
arbetstid. Produkten utgdr hel
sjukpenning for dagen.

Ska sjukpenning utges for mer
dn en dag med samma procent-
andel ska, vid berdkning av sjuk-
penning for dessa dagar, det tal



som erhallits enligt andra stycket
andra meningen multipliceras med
det sammanlagda antalet timmar
av ordinarie arbetstid eller ddremot
svarande normal arbetstid som
beloper p& dagarna. Det tal som
dirvid erhalls delas med antalet
dagar med sjukpenning. Kvoten
utgdr beloppet av hel sjukpenning
for dag. Skall sjukpenning utges
efter olika grader av nedsatt ar-
betsforméaga sammanléggs dock de
timmar som avser samma grad for
sig. Sjukpenning berdknas for
varje sadan period for sig.

Om antalet timmar eller det
sammanlagda antalet timmar en-
ligt andra och tredje styckena inte
uppgér till ett helt timtal skall
avrundning ske till ndrmaste hela
timtal, varvid halv timme avrundas
uppét. Sjukpenning avrundas till
nirmaste hela krontal.

Om den forsdkrade gatt miste
om sjukpenning till {6ljd av be-
stimmelserna 1 forsta stycket 1
eller 4 § forsta stycket 1 for sam-
manlagt tio dagar under de senaste
tolv ménaderna, utges sjukpenning
for dag som avses i forsta stycket
1 med 80 procent av den sjukpen-
ninggrundande  inkomsten och
berdknas enligt andra och tredje
styckena.

REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

som erhéllits enligt andra stycket
andra meningen multipliceras med
det sammanlagda antalet timmar
av ordinarie arbetstid eller ddremot
svarande normal arbetstid som
beloper pad dagarna. Det tal som
ddrvid erhalls delas med antalet
dagar med sjukpenning. Kvoten
utgdr beloppet av hel sjukpenning
for dag. Ska sjukpenning utges
efter olika grader av nedsatt ar-
betsforméga sammanliggs dock de
timmar som avser samma grad for
sig. Sjukpenning berdknas for
varje sadan period for sig.

Om antalet timmar eller det
sammanlagda antalet timmar en-
ligt andra och tredje styckena inte
uppgar till ett helt timtal ska av-
rundning ske till ndrmaste hela
timtal, varvid halv timme avrundas
uppat. Sjukpenning avrundas till
nirmaste hela krontal.

Om den forsikrade gatt miste
om sjukpenning till f6ljd av be-
stimmelserna i forsta stycket 1
eller 4 § forsta stycket 1 for sam-
manlagt tio dagar under de senaste
tolv ménaderna, utges sjukpenning
for dag som avses i forsta stycket
1 enligt vad som anges i forsta
stycket 2 eller 3 och berdknas
enligt fidrde och femte styckena.

Regeringen, eller den myndighet som regeringen bestimmer, meddelar
foreskrifter om schablonberikning av ordinarie arbetstid och déiremot

svarande normal arbetstid.

16 §12
Om en arbetstagare har rétt till 16n under sjukdom enligt statliga,
kommunala eller landstingskommunala bestimmelser, kan regeringen
foreskriva undantag helt eller delvis fran bestimmelserna om ritt till

sjukpenning.

I den mén sadant undantag inte har foreskrivits far arbetsgivaren i den
ordning regeringen bestdimmer uppbira arbetstagarens sjukpenning till
den del den inte 6verstiger den utbetalda l6nen.

En overenskommelse, som innebér att en arbetsgivare som har utgivit
16n till en arbetstagare under sjukdom har riitt att uppbéra dennes sjuk-

12 Senaste lydelse 2004:781.
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penning, &r bindande for Forsékringskassan om den har form av kollek-
tivavtal och pa arbetstagarsidan har slutits eller godkénts av en organisa-
tion som &r att anse som huvudorganisation. Ett sadant kollektivavtal far
en arbetsgivare som dr bunden av avtalet efter 6verenskommelse dberopa
dven i fraga om arbetstagare som inte omfattas av avtalet men sysselsitts
i arbete som avses i det. Regeringen far meddela foreskrifter om sjuk-
penningberdkning och handldggning av sjukfall for arbetstagare hos
staten som omfattas av sadant avtal.

Regeringen far dven meddela foreskrifter om sjukpenningberikning for
arbetstagare med statligt reglerad anstillning som ir anstillda hos en
annan arbetsgivare &n staten och som omfattas av sadant kollektivavtal
som anges 1 tredje stycket.

Har en forsidkrad drabbats av sjukdom utom riket och dirvid erhallit
underhall genom utrikesforvaltningens forsorg far forvaltningen i den
ordning regeringen bestimmer fran Forsikringskassan erhdlla den for-
sikrades sjukpenning, i den man den inte verstiger vad som har utgivits
i underhall.

Sjukpenning som betalas ut en- Sjukpenning som betalas ut en-
ligt denna paragraf till en arbets- ligt denna paragraf till en arbets-

givare skall minskas med 16n under
sjukdom som arbetsgivaren utger
till arbetstagaren for samma tid
som sjukpenningen avser, dock
endast med den del av 16nen under
sjukdom som overstiger 90 procent
av lonen i arbete. Hérvid har be-
stimmelserna i 4 a § andra och
tredje  styckena  motsvarande
tillampning.

givare ska minskas med 16n under
sjukdom som arbetsgivaren utger
till arbetstagaren fo6r samma tid
som sjukpenningen avser, dock
endast ndr det gdller sjukpenning
som uiges

— enligt 4 § forsta stycket 2 eller
10 a § forsta stycket 2, med den del
av lonen under sjukdom som 6ver-
stiger 90 procent av l6nen i arbete,

och

— enligt 4 § forsta stycket 3 eller
10 a § forsta stycket 3, med den del
av lonen under sjukdom som dver-
stiger 85 procent av Ionen i arbete.
Hirvid har bestimmelserna i 4 a §
andra och tredje styckena mot-
svarande tillampning.

4 kap.
6 §13
Hel forildrapenning utgor ldgst 180 kronor om dagen (ldgstanivd).
Forildrapenning for de forsta 180 dagarna utges med belopp motsva-
rande forilderns sjukpenning, berdknad enligt femte stycket, om for-
dldern under minst 240 dagar i foljd fore barnets fodelse eller den berak-
nade tidpunkten for fodelsen har varit forsékrad for en sjukpenning dver
lagstanivan och skulle ha varit det om Forsakringskassan ként till samt-
liga forhallanden. Forildrapenning for de forsta 180 dagarna utges dock
alltid ligst med ett belopp for hel fordldrapenning om 180 kr (grund-

¥ Senaste lydelse 2006:1537.
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niva). For en forilder som endast ér forsikrad enligt 3 kap. 4 § socialfor-
sikringslagen (1999:799) giller detta under forutsittning att fordldern
uppfyller villkoren i forsta meningen.

Utdver vad som anges i andra stycket utges fordldrapenning for

— 210 dagar med belopp motsvarande forilderns sjukpenning, berdknad
enligt femte stycket, dock ldgst med belopp enligt grundnivan, och for

— 90 dagar med belopp enligt lagstanivan.

Vid flerbarnsbord utges forildrapenning enligt 3 § andra stycket for

— 90 dagar med belopp motsvarande fordlderns sjukpenning, berdknad
enligt femte stycket, dock ldgst med belopp enligt grundnivén, och for

— 90 dagar med belopp enligt ligstanivan. For varje bamn utover det
andra utges forildrapenning med belopp motsvarande foridlderns sjuk-
penning, beriknad enligt femte stycket, dock ldgst med belopp enligt

grundnivén.

Niar  fordldrapenning  enligt
andra—fjarde styckena skall utges
med belopp motsvarande for-
dlderns sjukpenning, skall berdk-
ningen ske enligt 6 a § och 3 kap.
med undantag av 2 § andra stycket
forsta och andra meningarna, 5 §
fjairde—sjunde styckena samt 10 a
och 10 b §§.

Utan hinder av vad som fore-
skrivs 1 andra—fjirde styckena
skall, om fordldemns sjukpenning-
grundande inkomst har sdnkts
enligt 3 kap. 5 § tredje stycket 5,
fordldrapenningen till dess barnet
fyller tva ar berdknas lagst péa
grundval av den sjukpenning-
grundande inkomst som gillde
innan sénkningen skedde eller den
hogre inkomst som l6neavtal dir-
efter foranleder, om forildern
avstar fran forvirvsarbete for vard
av barn. Skulle den sjukpenning-
grundande inkomst som gillde
innan sdnkningen skedde ha 6ver-
stigit sju och en halv ganger pris-
basbeloppet, om inkomsten allt-
jamt hade beriknats utan begriins-
ningen i 3 kap. 2 § andra stycket
forsta meningen, tillimpas det
berdkningssitt som anges i 6 a §.
Ar kvinnan gravid pa nytt innan
barnet uppnétt eller skulle ha upp-

Nir  forildrapenning  enligt
andra—fjdrde styckena ska utges
med belopp motsvarande for-
dlderns sjukpenning, ska berdk-
ningen ske enligt 6 a § och 3 kap.
med undantag av 2 § andra stycket
forsta och andra meningarna, 5 §
fjarde-sjunde styckena samt 10 a
och 10 b §§. Vidare utges hel
fordldrapenning for dag alltid med
80 procent av den faststdllda sjuk-
penninggrundande inkomsten,
delad med 365.

Utan hinder av vad som fore-
skrivs i andra—fjarde styckena ska,
om  fordlderns  sjukpenning-
grundande inkomst har sinkts
enligt 3 kap. 5 § tredje stycket 5,
fordldrapenningen till dess barnet
fyller tva ar berdknas ligst pa
grundval av den sjukpenning-
grundande inkomst som géllde
innan sénkningen skedde eller den
hogre inkomst som lgneavtal dér-
efter foranleder, om forildern av-
star frén forvarvsarbete for vard av
barn. Skulle den sjukpenning-
grundande inkomst som gillde
innan siankningen skedde ha 6ver-
stigit sju och en halv ganger pris-
basbeloppet, om inkomsten allt-
jamt hade berdknats utan begrins-
ningen 1 3 kap. 2 § andra stycket
forsta meningen, tillimpas det
berdkningssitt som anges i 6 a §.
Ar kvinnan gravid pa nytt innan
barnet uppnaétt eller skulle ha upp-
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nétt ett &r och nio manaders alder,
skall fordldrapenningen dven fort-
sédttningsvis berdknas pa motsva-
rande sitt. Detsamma giller vid
adoption av barn som sker inom
tva &r och sex ménader efter det att
det foregaende barnet fotts eller
adopterats. Har efter tid som avses
i3 kap. 5 § tredje stycket 5 sink-
ning inte skett av den sjukpen-
ninggrundande inkomst som avses
i 3 kap. 2 § andra stycket pa grund
av att den é&rliga inkomsten i
pengar Overstiger sju och en halv
ganger prisbasbeloppet, tillimpas
bestdimmelserna i detta stycke och
6 a § pd motsvarande sitt.

For en fordlder som helt eller
delvis saknar anstéllning skall den
sjukpenninggrundande  inkomst
som foridldrapenningen berdknas
pé enligt sjitte stycket alltjimt
omréknas pd sdtt som anges i
3 kap. 5 d § med undantag av den
begrdnsning som anges i paragra-
fens sista stycke.

nétt ett ar och nio ménaders alder,
ska fordldrapenningen &dven fort-
sdttningsvis berdknas pa mot-
svarande sitt. Detsamma giller vid
adoption av barn som sker inom
tva ar och sex manader efter det att
det foregaende barnet fotts eller
adopterats. Har efter tid som avses
i3 kap. 5 § tredje stycket 5 sénk-
ning inte skett av den sjukpen-
ninggrundande inkomst som avses
1 3 kap. 2 § andra stycket pa grund
av att den arliga inkomsten i
pengar Gverstiger sju och en halv
ginger prisbasbeloppet, tillimpas
bestimmelserna i detta stycke och
6 a § pa motsvarande sitt.

For en fordlder som helt eller
delvis saknar anstéllning ska den
sjukpenninggrundande  inkomst
som fordldrapenningen beréknas
pé enligt sjitte stycket alltjamt
omréknas pd sdtt som anges i
3'kap. 5 d § med undantag av den
begrdnsning som anges i paragra-
fens sista stycke.

9§l4

Villkoret om forsdkring for viss sjukpenning enligt 6 § andra stycket
anses uppfyllt om foréldern inte har varit forsidkrad for viss sjukpenning,
men skulle ha varit det om Forsdkringskassan kant till samtliga for-

hallanden.

Nir det ska bestimmas om vill-
koret om forsdkring for viss sjuk-
penning enligt 6 § andra stycket &r
uppfyllt f6r en forsdkrad som
avses i 3 kap. 5 b § ska det bortses
fran tiden for utlandsvistelsen. Ndr
det bestims om villkoret dr upp-
Wit for en fordlder som fatt sjuk-
ersdtining eller aktivitetsersdtining
ska  sjukpenninggrundande in-
komst berdknad enligt 3 kap. 5 ¢ §
anses ha gdllt hela den tid som
fordldern fatt sadan ersdttning.
Nir det bestims om villkoret &r
uppfyllt for en forsikrad som fatt
vérdnadsbidrag  enligt  lagen

' Lydelse enligt prop. 2007/08:91.

Nir det ska bestimmas om vill-
koret om forsdkring for viss sjuk-
penning enligt 6 § andra stycket &r
uppfyllt for en forsikrad som
avses i 3 kap. 5 b § ska det bortses
fran tiden for utlandsvistelsen. Nér
det bestdims om villkoret &r upp-
fyllt for en forsikrad som fétt
vardnadsbidrag  enligt  lagen
(2008:000) om kommunalt vérd-
nadsbidrag far det bortses fran den
tid som fordldern fatt sddant bi-
drag.
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(2008:000) om kommunalt vérd-
nadsbidrag fér det bortses fran den
tid som forildern fatt sadant bi-
drag.

14§"

Hel tillfillig fordldrapenning utges till en fordlder som avstér frén for-
virvsarbete. Tre fiirdedels, halv, en fjardedels eller en ttondels tillfallig
fordldrapenning utges till en fordlder som arbetar hogst en fjérdedel,
hélften, tre fjirdedelar respektive sju éattondelar av den tid foridldern
skulle ha arbetat om han eller hon inte vardat barnet. Bestimmelserna i
7 § andra stycket giller i tillimpliga delar 4ven i fraga om tillféllig for-

dldrapenning.

Om inte annat foljer av tredje
eller fjirde stycket eller 14 a §
skall till grund f6r berékningen av
beloppet for hel tillfillig fordldra-
penning for dag laggas det tal som
erhalls nir 80 procent av den sjuk-
penninggrundande inkomsten av
anstéllning delas med Aarsarbets-
tiden. Vid berdkningen tilldimpas
3 kap. 10a§ andra—fjarde
styckena pa motsvarande satt for
den tid som férménen avser.

Skall tillfillig forédldrapenning
utges pa grundval av inkomst av
annat forvirvsarbete beréknas hel
formén for dag efter 80 procent av
den  faststidlida  sjukpenning-
grundande inkomsten, delad med
365. Beloppet avrundas till nér-
maste hela krontal.

Skall tillfdllig fordldrapenning
utges pa grundval av sjukpenning-
grundande inkomst av savil an-
stdllning som annat forvirvsarbete
berdknas den del av fSrmanen som
svarar mot inkomst av anstéllning
enligt andra stycket medan den del
av forménen som svarar mot in-
komst av annat forvirvsarbete
berdknas enligt tredje stycket.

' Senaste lydelse 2001:141.

Om inte annat foljer av tredje
eller fidrde stycket eller 14 a § ska
till grund for berdkningen av be-
loppet for hel tillfillig foréldra-
penning for dag liggas det tal som
erhalls nir 80 procent av den sjuk-
penninggrundande inkomsten av
anstdllning delas med arsarbets-
tiden. Vid beridkningen tillimpas
3 kap. 10a§ fidrde—sjdtte
styckena pa motsvarande sitt for
den tid som férmanen avser.

Ska tillfallig fordldrapenning ut-
ges pd grundval av inkomst av
annat forvérvsarbete berdknas hel
forman for dag efter 80 procent av
den  faststillda  sjukpenning-
grundande inkomsten, delad med
365. Beloppet avrundas till nir-
maste hela krontal.

Ska tilltédllig fordldrapenning ut-
ges pd grundval av sjukpenning-
grundande inkomst av savil an-
stéllning som annat forvirvsarbete
berdknas den del av férmanen som
svarar mot inkomst av anstéllning
enligt andra stycket medan den del
av formanen som svarar mot in-
komst av annat forvérvsarbete
berdknas enligt tredje stycket.
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7 kap.

En forsékrad vars arbetsformaga
ar nedsatt med minst en fjirdedel
pa grund av sjukdom eller annan
nedsdttning av den fysiska eller
psykiska prestationsférmagan och
som var forsikrad vid forsikrings-
fallet har enligt bestimmelserna i
detta kapitel ritt till sjukersittning
eller aktivitetsersittning, om ned-
sittningen kan antas bestd under
minst ett ar.

1 §16

En forsakrad vars arbetsformaga
ar nedsatt med minst en fjirdedel
pa grund av sjukdom eller annan
nedsidttning av den fysiska eller
psykiska prestationsformégan och
som var forsikrad vid forsikrings-
fallet har enligt bestimmelserna i
detta kapitel ritt till sjukersittning
eller aktivitetsersattning. For ritt
till sjukersdttning krdvs att arbets-
Jformagan kan anses stadigvarande
nedsatt och att datgdrder som avses
i 3 kap. 7 b § eller 22 kap. inte
bedoms kunna leda till att den
forsdkrade aterfar nagon arbets-
formaga. For rdtt till aktivitets-
ersdttning krdvs att nedséttningen
kan antas besta under minst ett ar.

En forsdkrad som pa grund av funktionshinder &nnu inte har avslutat
sin skolgéng pa grundskolenivd och gymnasial niva har enligt vad som
ndrmare anges i 7 § ritt till aktivitetserséttning under den tid skolgédngen
varar oavsett om arbetsformégan dr nedsatt eller inte.

Sjukersdttning kan tidigast utges frén och med den manad da den for-
sdkrade fyller 30 ar och lidngst till och med ménaden fore den manad da

han eller hon fyller 65 ar.

Kan arbetsformagan anses var-
aktigt nedsatt skall sjukersdtining
utges tills vidare. Kan arbetsfor-
magan antas nedsatt under en
begrdansad tid skall sjukersdttning
utges for viss tid (tidsbegrdnsad
sjukersdttning). Vad som i ovrigt i
denna lag eller annan forfattning
sdgs om sjukersdttning gdller dven
tidsbegrdnsad sjukersdttning om
inte annat anges.

Sjukersdttning utges tills vidare.

Aktivitetsersittning kan tidigast utges fran och med juli ménad det &r
da den forsikrade fyller 19 &r och lingst till och med méanaden fore den

ménad da han eller hon fyller 30 ar.

Aktivitetsersittning utges alltid for viss tid, som inte fir vara lingre 4n

tre ar.

3§l7

Vid bedémningen av i vad mén
arbetsformagan 4r nedsatt skall

'® Senaste lydelse 2002:309.
' Senaste lydelse 1996:1543.

Vid bedomningen av i vad man
arbetsformagan dr nedsatt ska det



beaktas den forsikrades formdga
att forsorja sig sjcilv genom sadant
forvirvsarbete som dr normalt
forekommande pa arbetsmarkna-
den, eller genom annat ldmpligt
arbete som dr tillgingligt for den
forsdkrade. Bedomningen skall
goras efter samma grunder oavsett
arten av den foreliggande nedsitt-
ningen av prestationsformédgan.
Med inkomst av arbete likstills i
skilig omfattning vérdet av hus-
hallsarbete i hemmet.

Om det finns séirskilda skal for
det far vid bedomningen av ar-
betsformdgans nedsdttning beak-
tas den forséikrades dlder samt den
forsdkrades  boscittningsforhallan-
den, utbildning, tidigare verksam-
het och andra liknande omstin-
digheter. Bedomningen av arbets-
formagans  nedsittning  enligt
forsta stycket skall goras i for-
hallande till ett heltidsarbete.

Ar den forsikrade foremal for
atgird av beskaffenhet, som anges
i3 kap. 7 b § eller 22 kap. 7 §,
skall arbetsformagan under tiden
for atgdrden anses nedsatt i den
mén den forsikrade pd grund av
atgirden dr hindrad att utfora for-
virvsarbete.

REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

beaktas om den forsdkrade har
sddan formadga att han eller hon
kan forsérja sig sjdlv genom for-
virvsarbete pd arbetsmarknaden.
Bedémningen ska goras efter
samma grunder oavsett arten av
den foreliggande nedséttningen av
prestationsforméagan. Med inkomst
av arbete likstdlls i skilig omfatt-
ning virdet av hushéllsarbete i
hemmet.

Beddmningen av arbetsformé-
gans nedsdttning enligt forsta
stycket ska goras i forhallande till
ett heltidsarbete.

Ar den forsikrade foremal for
atgédrd av beskaffenhet, som anges
i3 kap. 7 b § eller 22 kap. 7 §, ska
arbetsformagan under tiden for
atgérden anses nedsatt i den man
den forsidkrade pa grund av atgir-
den #r hindrad att utfora forvirvs-
arbete.

16 kap.

Den som onskar sjukerséttning
eller aktivitetsersittning skall gora
ansdkan hos Forsikringskassan i
enlighet med vad regeringen for-
ordnar.

Uppbidr en forsikrad sjukpen-
ning eller ersittning for sjukhus-
vérd eller rehabiliteringspenning
enligt denna lag, far Forsdkrings-
kassan ftillerkdnna honom eller
henne sjukersittning eller aktivi-
tetserséttning utan hinder av att
han eller hon inte gjort ansékan

'8 Senaste lydelse 2004:781.

1 §18

Den som onskar sjukersittning
eller aktivitetsersittning ska gora
anstkan hos Férsikringskassan i
enlighet med vad regeringen for-
ordnar.

Uppbédr en forsidkrad sjukpen-
ning eller ersittning for sjukhus-
vérd eller rehabiliteringspenning
enligt denna lag, far Forsdkrings-
kassan tillerkinna honom eller
henne sjukersittning eller aktivi-
tetsersdttning utan hinder av att
han eller hon inte gjort ansokan

2007/08:SfU12

49



2007/08:SfU12

50

BiLaGA 2 REGERINGENS LAGFORSLAG

ddrom. Detsamma skall giélla da en
forsdkrad uppbédr sjukpenning,
ersittning for sjukhusvéard eller
livranta enligt lagen (1976:380)
om arbetsskadeforsékring eller
motsvarande erséttning som utges
enligt annan forfattning eller pé
grund av regeringens forordnande.
Om den forsdkrade uppbdr sjuk-
penning skall Forsdkringskassan
senast ett ar efter sjukanmdlnings-
dagen ha utrett om det finns forut-
sdttningar for att tillerkdnna den
forsdkrade  sjukerscittning  eller
aktivitetsersdttning.

Uppbir en forsdkrad tidsbegrdn-
sad sjukersdttning eller aktivitets-
ersittning, far den tid for vilken
formanen skall utges forlingas
utan att ans6kan har gjorts.

For kostnader for ldkarunder-
sokning och ldkarutlatande vid
ansOkan om sjukerséttning eller
aktivitetserséttning skall ersittning
lamnas i enlighet med vad som
foreskrivs av regeringen eller den
myndighet som regeringen be-
stimmer.

ddrom. Detsamma ska gilla da en
forsdkrad uppbir sjukpenning,
ersdttning for sjukhusvard eller
livrinta enligt lagen (1976:380)
om arbetsskadeforsdkring eller
motsvarande ersittning som utges
enligt annan forfattning eller pa
grund av regeringens forordnande.

Uppbir en forsidkrad aktivitets-
ersittning, far den tid for vilken
forméanen ska utges forldngas utan
att ansokan har gjorts.

For kostnader for lakarunder-
sokning och ldkarutlatande vid
ansokan om sjukersittning eller
aktivitetsersittning ska erséttning
lamnas i enlighet med vad som
foreskrivs av regeringen eller den
myndighet som regeringen be-
stimmer.

20 kap.

3§19

Ersittning enligt denna lag far dras in eller séttas ned, om den som &r

berittigad till ersdttningen

a) adragit sig sjukdomen eller
skadan vid uppsatligt brott som
han har démts for genom dom som
har vunnit laga kraft;

a) adragit sig sjukdomen eller
skadan vid uppsatligt brott som
han eller hon har démts f6r genom
dom som har vunnit laga kraft;

b) vigrar att genomgé undersokning av ldkare eller att folja lakares fo-

reskrifter;

c¢) underlater att ge in ett sddant
lakarintyg eller en sadan forsidkran
som skall ges in till Forsdkrings-
kassan enligt 3 kap. 8 § eller vig-
rar ge in en sdrskild forsdkran
enligt tredje stycket samma para-
graf;

1% Senaste lydelse 2004:781.

¢) underlater att ge in ett sddant
lakarintyg eller en saddan forsakran
som ska ges in till Forsakrings-
kassan enligt 3 kap. 8 § eller vig-
rar ge in en sdrskild forsdkran
enligt tredje stycket eller ett utla-
tande av arbetsgivaren enligt
fjérde stycket samma paragraf;
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d) medvetet eller av grov vardsldshet limnar oriktig eller vilseledande
uppgift angdende forhallande, som #r av betydelse for ritten till ersitt-
ning.

Vgéigrar en forsdkrad utan giltig anledning att genomgé sadan behand-
ling, utredning eller rehabilitering som avses i 3 kap. 7 b och 8 a §§,
7 kap. 3 b § eller 22 kap. 4, 5 och 7 §§ eller delta vid ett sddant avstdim-
ningsmdte som anges i 3 kap. 8 a § far sjukpenning, sjukerséttning eller
aktivitetsersittning helt eller delvis tills vidare forvigras honom eller
henne, under forutsittning att han eller hon erinrats om denna pafoljd.

Om négon som ir berittigad till erséttning enligt denna lag i annat fall
underlater att limna uppgifter i enlighet med vad som anges i 8 § eller
vigrar att ta emot besok som anges dir, far ersittningen dras in eller
sdttas ned om omstindigheterna motiverar det.

2@ lgzzlop

Hel rehabiliteringspenning utgdr
for dag 80 procent av den fast-
stdllda sjukpenninggrundande
inkomsten, delad med 365. Reha-
biliteringspenningen avrundas till
ndrmaste hela krontal.

Hel rehabiliteringspenning utgor
for dag det belopp som motsvarar
den forsdkrades sjukpenning. Vid
berikningen av rehabiliterings-
penningen ska bestdmmelserna i
3kap. 4 § tillimpas. Rehabili-

teringspenning utges dock dven for
dag som avses i 3 kap. 4 § forsta
stycket 1.

1. Denna lag tréder i kraft den 1 januari 2009 i fraga om 3 kap. 4 a,
8 och 16 §§ samt 20 kap. 3 § och i 6vrigt den 1 juli 2008.

2. Den nya lagen tillimpas dven pa ersittningsfall som pagar vid
ikrafttridandet. Sjukpenning enligt 3 kap. 4 § forsta stycket 3 och 10 a §
forsta stycket 3 limnas dock endast for dagar frén och med ikrafttridan-
det. For en forsikrad, som vid ikrafttridandet inte har eller skulle ha ritt
till sjukpenning enligt 3 kap. 4 § forsta stycket 2 eller 10 a § forsta
stycket 2 vid nedsatt arbetsformaga, giller att sjukpenning enligt 3 kap.
4 § forsta stycket 3 eller 10 a § forsta stycket 3 alltid kan limnas for 550
dagar.

3. Forsdkringskassan far lamna sjukpenning enligt 3 kap. 4 § forsta
stycket 3 eller 10 a § forsta stycket 3 utan ansgkan av den forsikrade till
och med den 30 september 2008. Sadan sjukpenning far ldmnas utan
ansokan dven for tid ddrefter vid sjukperioder som pagér vid denna tid-
punkt.

4. Aldre bestaimmelser i 3 kap. 4 a § giller fortfarande i de fall da den
forsdkrade erhéller ersdttning pa grund av forsidkringsavtal som ingétts
fore ikrafttradandet och inte fornyats darefter.

5. Aldre bestammelser i 3 kap. 7 § giller till och med den 31 december
2008 for sjukperioder som har pabdrjats fore ikrafttridandet.

2 Senaste lydelse 1997:562.
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6. Vid sammanlidggning av dagar i sjukperioder, enligt 3 kap. 7 §
attonde stycket, ska endast dagar efter ikrafttrddandet beaktas.

7. Aldre bestimmelser i 7 kap. 1 och 3 §§ gller fortfarande, dock
langst till och med december ménad 2012, for tidsbegriansad sjukersitt-
ning och aktivitetsersittning som avser en period som har paborjats fore
ikrafitridandet. I de fall en ansdkan om sjukerséttning har kommit in till
Forsakringskassan efter ikrafttrddandet, géller ocksa dldre bestdmmelser 1
7 kap. 1 och 3 §§ vid provning av ritt till sjukerséttning fran och med en
tidpunkt fore ikrafttrddandet och tills vidare.

8. For en forsdkrad, vars ritt till tidsbegrinsad sjukersittning upphor
efter ikrafitridandet, kan tidsbegréinsad sjukerséttning beviljas enligt
dldre bestimmelser 1 7 kap. 1 och 3 §§ for ytterligare perioder om sam-
manlagt hégst 18 manader, dock langst till och med december manad
2012. Detta géller dven for en forsdkrad, vars rétt till aktivitetserséttning
upphdr pé grund av att han eller hon fyller 30 ar.
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2 Forslag till lag om &ndring i lagen (1976:380) om

arbetsskadeforsikring

Hirigenom foreskrivs att 8 kap. 3 § lagen (1976:380) om arbetsskade-

forsikring' ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen Iydelse

8 kap.

Forsikringskassan skall s& snart
det kan ske bestimma den ersitt-
ning som skall betalas ut.

Fragan om den fOrsikrade har
adragit sig en arbetsskada skall
endast provas i den mén det be-
hovs for att bestimma ersdttning
enligt denna lag. Bestimmelsen 1
20 kap. 2 a § lagen (1962:381) om
allmdn forsdkring om forordnande
till dess slutligt beslut kan fattas
géller dven 1 fraga om ersittning
fran arbetsskadeforsékringen.

Beslut som meddelas enligt
denna lag skall gilla omedelbart,
om ej annat foreskrivs i beslutet
eller bestims av den myndighet
som har att préva beslutet.

3§

Forsdkringskassan ska sd snart
det kan ske bestdimma den ersétt-
ning som skall betalas ut.

Fragan om den forsdkrade har
adragit sig en arbetsskada ska
endast provas i den méan det be-
hovs for att bestimma ersdttning
enligt denna lag eller sjukpenning
enligt 3 kap. 4 § forsta stycket 3
eller 10 a § forsta stycket 3 lagen
(1962:381) om allmdn forsdkring.
Bestdimmelsen 1 20 kap. 2 a §
ndmnda lag om forordnande till
dess slutligt beslut kan fattas giller
dven 1 friga om ersittning frén
arbetsskadeforsikringen.

Beslut som meddelas enligt
denna lag ska gilla omedelbart,
om infe annat foreskrivs i beslutet
eller bestims av den myndighet
som har att préva beslutet.

Denna lag trider i kraft den 1 juli 2008.

' Lagen omtryckt 1993:357.
? Senaste lydelse 2004:783.

2007/08:SfU12

53



2007/08:SfU12

54

BiLaGA 2 REGERINGENS LAGFORSLAG

3 Forslag till lag om dndring i lagen (1989:225) om

erséttning till smittbérare

Hérigenom foreskrivs att 4 § lagen (1989:225) om ersittning till smitt-

bérare ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Smittbédrarpenning utges med ett
belopp som motsvarar smittbéra-
rens sjukpenning enligt lagen
(1962:381) om allmén forsikring.
Vid tillimpning av 3 kap. 4 §
forsta stycket och 10 a § forsta
stycket ndmnda lag skall dock
gilla att smittbdrarpenning utges
dven for den forsta dagen i ersiitt-
ningsperioden.

Om smittbdraren inte #r sjuk-
penningforsdkrad enligt lagen om
allmén forsdkring och inte heller
skulle ha varit det om Forsik-
ringskassan ként till samtliga for-
héllanden, bestims smittbérar-
penningen till det belopp sjuk-
penningen skulle ha utgjort om
den hade berdknats enligt fore-
skrifterna i den lagen. Vid tillamp-
ning av 3 kap. 4 § forsta stycket
lagen om allmén forsdkring skall
dock gilla att smittbdrarpenning
utges dven for den forsta dagen i
ersattningsperioden.  Smittbérar-
penning enligt detta stycke berik-
nas alltid utan hinsyn till fore-
skrifterna i 3 kap. 10-10b §§
ndmnda lag. Som inkomst av an-
stillning far 1 fall som avses nu
rdknas dven ersdttning for eget
arbete fran en arbetsgivare som ir
bosatt utomlands eller som &r en
utldndsk juridisk person, nir ar-
betet har utforts i arbetsgivarens

! Senaste lydelse 2007:1003.

Foreslagen lydelse

4§'

Smittbérarpenning utges med ett
belopp som motsvarar smittbéra-
rens sjukpenning enligt lagen
(1962:381) om allmén forsékring.
Vid tillimpning av 3 kap. 4 §
forsta stycket och 10 a § forsta
stycket lagen om allmiin forscik-
ring ska dock gilla att smittbérar-
penning utges dven for den forsta
dagen 1 ersittningsperioden och
alltid med det belopp som anges i
3 kap. 4 § forsta stycket 2 respek-
tive 10 a § forsta stycket 2 nimnda
lag.

Om smittbdraren inte #r sjuk-
penningforsikrad enligt lagen om
allmén forsdkring och inte heller
skulle ha varit det om Forsik-
ringskassan ként till samtliga for-
hallanden, bestims smittbérar-
penningen till det belopp sjuk-
penningen skulle ha utgjort om
den hade berdknats enligt fore-
skrifterna 1 den lagen. Vid tillimp-
ning av 3 kap. 4 § forsta stycket
lagen om allmén forsdkring ska
dock gilla att smittbdrarpenning
utges dven for den forsta dagen i
ersittningsperioden och alltid med
det belopp som motsvarar vad som
anges i 2. Smittbdrarpenning en-
ligt detta stycke beriknas alltid
utan hdnsyn till foreskrifterna i
3kap. 10-10 b §§ nidmnda lag.
Som inkomst av anstillning far i
fall som avses nu rdknas &ven
ersittning for eget arbete frén en
arbetsgivare som 4r bosatt utom-
lands eller som & en utldndsk
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verksamhet utomlands. juridisk person, ndr arbetet har
utforts i arbetsgivarens verksamhet
utomlands.

Denna lag trdder i kraft den 1 juli 2008.
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4 Forslag till lag om dndring i lagen (1988:1465) om
ersittning och ledighet for nirstdendevard

Hirigenom foreskrivs att 5 § lagen (1988:1465) om ersittning och
ledighet for nirstaendevard ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Ersittning utges med belopp
motsvarande véardarens sjukpen-
ning enligt lagen (1962:381) om
allmén forsikring med de avvikel-
ser som foljer av 8 och 9 §§. Vid
tillimpning av 3 kap. 4 § forsta
stycket och 10 a § forsta stycket
ndmnda lag skall dock gilla att
nérstdendepenning utges dven for
den forsta dagen i erséttningspe-
rioden.

Foreslagen lydelse

5§'

Ersdttning utges med belopp
motsvarande vardarens sjukpen-
ning enligt lagen (1962:381) om
allmén forsékring med de avvikel-
ser som foljer av 8 och 9 §§. Vid
tillimpning av 3 kap. 4 § forsta
stycket och 10 a § forsta stycket
lagen om allmin forsdkring ska
dock gilla att nérstiendepenning
utges dven for den forsta dagen i
ersdttningsperioden och alltid med
det belopp som anges i 3 kap. 4 §
forsta stycket 2 respektive 10 a §
Jorsta stycket 2 ndmnda lag.

Denna lag trider i kraft den 1 juli 2008.

! Senaste lydelse 1995:1482.



BiLaga 3

Utskottets lagforslag

Forslaget till lag om éndring 1 lagen (1962:381) om

allmén forsikring

Regeringens forslag

Utskottets forslag

3 kap.
4b§

Forsdkringskassan  kan  efter
skriftlig ansokan av den forsdkrade
besluta att hel sjukpenning for dag
ska utges enligt vad som anges i
4 § forsta stycket 2 eller 3 eller,
vid sjukpenningberdkning enligt 10
a §, med motsvarande arbetstidsfak-
tor, dven for dag som avses i 4 §
forsta stycket 1 och 10 a § forsta
stycket 1. Ett sadant beslut far med-
delas om den forsdkrade lider av
sjukdom som kan antas medfora ett
storre antal sjukperioder med ratt
till sjukpenning under en tolvména-
dersperiod. Till den del den forsdk-
rade dr arbetslos utges dock hel
sjukpenning for dag som avses i
4 § forsta stycket 1 med hogst 486
kronor.

Forsékringskassan ~ kan  efter
skriftlig ansdkan av den forsdkrade
besluta att hel sjukpenning for dag
ska utges enligt vad som anges i
4 § forsta stycket 2 eller 3 eller 10
a § forsta stycket 2 eller 3 dven for
dag som avses i 4 § forsta stycket
1 och 10 a § forsta stycket 1. Ett
sddant beslut fir meddelas om den
forsikrade lider av sjukdom som
kan antas medfra ett stdrre antal
sjukperioder med ritt till sjukpen-
ning under en tolvmanadersperiod.
Till den del den forsékrade &r arbets-
16s utges dock hel sjukpenning for
dag som avses i 4 § forsta stycket
1 med hogst 486 kronor.

Ett beslut som avses i forsta stycket far d&ven meddelas for en sjukpe-

riod ndr den sdkande som givare av biologiskt material enligt lagen
(1995:831) om transplantation m.m. har rétt till sjukpenning till f6ljd av
ingrepp for att ta tillvara det biologiska materialet eller forberedelser for
sddant ingrepp.

Ett beslut enligt forsta stycket géller fran och med den kalenderménad
da ansdkan gjordes hos Forsdkringskassan, om inte annat sidgs i beslutet.
Beslutet ska gélla for viss tid som anges i beslutet eller, om det finns
sdrskilda skél, tills vidare. Beslutet ska upphédvas om villkoret enligt forsta
stycket andra meningen inte ldngre dr uppfyllt.

En forsdkrad som har gjort ansdkan enligt forsta stycket dr skyldig att
genomga undersdkning av ldkare eller tandldkare och att ge in utlatande
over undersokningen, om Forsdkringskassan finner att det behdvs for dren-
dets bedomning. For den forsdkrades utgifter for undersékningen och for
utlatande 6ver undersdkningen ldmnas erséttning i enlighet med vad reger-
ingen forordnar.
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5d§

Nér Forsdkringskassan ska fast-
stilla den sjukpenninggrundande
inkomsten for en forsdkrad som
omfattas av 5 § tredje stycket 1-6
och som helt eller delvis saknar
anstillning ska den sjukpenning-
grundande inkomsten i vissa fall
rdknas om. Detsamma ska gélla for
en forsdkrad vars anstéillning upp-
hor under en pagdende ersittnings-
period. Omrékningen ska goras nér
minst ett & har forflutit riknat fran
den tidpunkt da den anstéillning upp-
horde som senast foranlett eller kun-
nat foranleda berdkning av sjukpen-
ninggrundande inkomst. Dérefter
gors omrdkningen arligen réknat ett
ar fran den senaste omrdkningen.
Med den tidpunkt d& anstillningen
upphorde jamstdlls den tidpunkt da
den fOrsékrade helt upphorde med
annat fOrvirvsarbete &n arbete som
anstélld.

Nér Forsdkringskassan ska fast-
stilla den sjukpenninggrundande
inkomsten for en forsdkrad som
omfattas av 5 § tredje stycket 1-6
eller 5 e § och som helt eller delvis
saknar anstédllning ska den sjukpen-
ninggrundande inkomsten 1 vissa
fall rdknas om. Detsamma ska gilla
for en forsdkrad vars anstdllning
upphér under en pagdende ersitt-
ningsperiod. =~ Omrdkningen  ska
gbras ndr minst ett ar har forflutit
riknat frén den tidpunkt da den
anstéllning upphorde som senast for-
anlett eller kunnat foranleda berdk-
ning av  sjukpenninggrundande
inkomst. Dérefter gors omrékningen
arligen rdknat ett ar fran den
senaste omrdkningen. Med den tid-
punkt d4 anstéllningen upphdrde
jémstélls den tidpunkt d& den for-
sdkrade helt upphorde med annat
forviarvsarbete dn arbete som
anstélld.

Den sjukpenninggrundande inkomsten av annat forvdrvsarbete, grundad

pa annan inkomst dn som avses 1 2 a § forsta stycket, ska ocksd riknas
om for en forsdkrad som inte har upphért med forvirvsarbetet. Omrikning
ska goras under en pégdende erséttningsperiod efter det att ett ar har for-
flutit rdknat fran ersdttningsperiodens borjan. Dérefter gors omrékningen
arligen réknat ett ar fran den senaste omrékningen.

Omrikningen ska gdéras med den procentuella fordndringen i det all-
ménna prisldget riknad fran det senast faststéllda talet f6r konsumentpris-
index jamfort med motsvarande tal tolv ménader dessforinnan. En
omrikning som innebér en sdnkning av den sjukpenninggrundande inkoms-
ten ska inte beaktas. Den sjukpenninggrundande inkomsten kan aldrig
faststillas till ett belopp som &verstiger sju och en halv génger prisbasbe-
loppet.

7b§

Sjukpenning enligt 7 § utges dven nér den forsédkrade genomgér en medi-
cinsk behandling eller medicinsk rehabilitering som syftar till att fore-
bygga sjukdom eller att forkorta sjukdomstid eller att helt eller delvis
forebygga eller hdva nedsittning av arbetsformagan. Som villkor géller att
behandlingen eller rehabiliteringen har ordinerats av ldkare och ingér i en
av Forsékringskassan godkénd plan.

Arbetsformégan ska anses nedsatt i den mén den forsdkrade pa grund
av behandlingen eller rehabiliteringen &r forhindrad att forvérvsarbeta.



Sjukpenning enligt denna para-
graf utges enligt vad som anges i
4 § forsta stycket 2 eller 3 eller,
vid sjukpenningberdikning enligt 10
a §, med motsvarande arbetstidsfak-
tor @ven for dag som avses i 4 §
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Sjukpenning enligt denna para-
graf utges enligt vad som anges i
4 § forsta stycket 2 eller 3 eller 10
a § forsta stycket 2 eller 3 dven for
dag som avses i 4 § forsta stycket
1 och 10 a § forsta stycket 1.

forsta stycket 1 och 10 a § fOrsta
stycket 1.

10a§

Om den forsidkrades sjukpenning i fall som avses i 10 § svarar mot
sjukpenninggrundande inkomst av enbart anstillning, géller for dagar i
sjukperioden som den forsékrade skulle ha utfort forvirvsarbete om han
inte hade varit sjuk

1. att sjukpenning inte ldmnas for den forsta dagen,

2. att hel sjukpenning for de déarpa foljande 364 dagarna utgdr 80 pro-
cent av den sjukpenninggrundande inkomsten och berdknas enligt fjérde
och femte styckena,

3. att hel sjukpenning for de dérpa foljande 550 dagarna utgér 75 pro-
cent av den sjukpenninggrundande inkomsten och berdknas enligt fjarde
och femte styckena, och

4. att sjukpenning for de darpa foljande dagarna inte ldmnas.

Sjukpenning enligt forsta stycket 2 far inte ldmnas om den forsdkrade
redan har fatt sddan sjukpenning f6r sammanlagt 364 dagar under en ram-
tid som omfattar de 450 ndrmast foregdende dagarna. Har den forsékrade
under denna ramtid fétt sjukpenning enligt forsta stycket 3 eller 7 b §,
ersittning for merutgifter enligt 7 a § eller rehabiliteringspenning enligt
22 kap. 7 §, ska dagar med sddan ersdttning likstdllas med dagar med
sjukpenning enligt forsta stycket 2. Om det finns synnerliga skil far sjuk-
penning enligt forsta stycket 2 ldmnas efter ansdkan av den forsidkrade,
trots att sddan sjukpenning redan har lamnats fér 364 dagar under ramtiden.

Om sjukpenning enligt forsta stycket 2 inte kan ldmnas, far sjukpen-
ning enligt forsta stycket 3 limnas efter skriftlig ansdkan av den forsédk-
rade. Detta géller dven for dagar i en ny sjukperiod under forutsittning att
sjukpenning for maximalt antal dagar inte redan har ldmnats. Om sjukpe-
rioden foranleds av en godkdnd arbetsskada enligt lagen (1976:380) om
arbetsskadeforsékring far sjukpenning enligt forsta stycket 3 ldmnas for
ytterligare dagar.

Ska sjukpenning utges for endast en dag ska till grund for berdkningen
laggas det tal som erhélls ndr angiven procentandel av den sjukpenning-
grundande inkomsten delas med &rsarbetstiden. Talet avrundas till nér-
maste hela krontal. Det multipliceras dérefter med antalet timmar av
ordinarie arbetstid eller ddremot svarande normal arbetstid. Produkten
utgor hel sjukpenning for dagen.

Ska sjukpenning utges for mer
an en dag med samma procentandel
ska, vid berdkning av sjukpenning
for dessa dagar, det tal som erhal-
lits enligt andra stycket andra
meningen multipliceras med det
sammanlagda antalet timmar av

Ska sjukpenning utges for mer
an en dag med samma procentandel
ska, vid berdkning av sjukpenning
for dessa dagar, det tal som erhél-
lits enligt fidrde stycket andra
meningen multipliceras med det
sammanlagda antalet timmar av
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ordinarie arbetstid eller diremot sva-
rande normal arbetstid som bel&per
pad dagarna. Det tal som dérvid
erhdlls delas med antalet dagar med
sjukpenning. Kvoten utgér beloppet
av hel sjukpenning for dag. Ska
sjukpenning utges efter olika grader
av nedsatt arbetsféormaga samman-
liggs dock de timmar som avser
samma grad for sig. Sjukpenning
beréknas for varje sadan period for

sig.
Om antalet timmar eller det sam-
manlagda antalet timmar enligt

andra och tredje styckena inte upp-
gar till ett helt timtal ska avrund-
ning ske till nidrmaste hela timtal,
varvid halv timme avrundas uppét.
Sjukpenning avrundas till ndrmaste
hela krontal.

ordinarie arbetstid eller ddremot sva-
rande normal arbetstid som beldper
pad dagarna. Det tal som dérvid
erhalls delas med antalet dagar med
sjukpenning. Kvoten utgér beloppet
av hel sjukpenning for dag. Ska
sjukpenning utges efter olika grader
av nedsatt arbetsférmaga samman-
laggs dock de timmar som avser
samma grad for sig. Sjukpenning
berdknas for varje sadan period for
sig.

Om antalet timmar eller det sam-
manlagda antalet timmar enligt

fidrde och femte styckena inte upp-

gar till ett helt timtal ska avrund-
ning ske till nidrmaste hela timtal,
varvid halv timme avrundas uppat.
Sjukpenning avrundas till ndrmaste
hela krontal.

Om den forsdkrade gatt miste om sjukpenning till foljd av bestimmel-
serna i forsta stycket 1 eller 4 § forsta stycket 1 for sammanlagt tio dagar
under de senaste tolv ménaderna, utges sjukpenning for dag som avses i
forsta stycket 1 enligt vad som anges i forsta stycket 2 eller 3 och berék-

nas enligt fjarde och femte styckena.

Regeringen, eller den myndighet som regeringen bestimmer, meddelar
foreskrifter om schablonberdkning av ordinarie arbetstid och ddremot sva-

rande normal arbetstid.

7. Aldre bestimmelser i 7 kap. 1
och 3 §§ giéller fortfarande, dock
langst till och med december
manad 2012, for tidsbegrénsad sjuk-
ersittning och aktivitetsersittning
som avser en period som har pabor-
jats fore ikrafttrddandet. I de fall en
ansdkan om sjukersdttning har kom-
mit in till Forsdkringskassan efter
ikrafttradandet, giller ocksa é&ldre
bestimmelser i 7 kap. 1 och 3 §§
vid provning av ritt till sjukersatt-
ning frén och med en tidpunkt fore
ikrafttrddandet och tills vidare.

7. Aldre bestimmelser i 7 kap. 1
och 3 §§ giller fortfarande, dock
langst till och med december
manad 2012, for tidsbegrinsad sjuk-
ersittning och aktivitetsersittning
som avser en period som har pabor-
jats fore ikrafttrddandet. I de fall en
ansokan om sjukerséttning eller akti-
vitetsersdtiming har kommit in till
Forsdkringskassan efter ikrafttradan-
det, géller ocksa dldre bestimmel-
ser 1 7 kap. 1 och 3 §§ vid
provning av ritt till sjukersittning
fran och med en tidpunkt fore ikraft-
tridandet och tills vidare eller akti-
vitetsersdttning som  avser en
period som padbdrjas fore ikrafttri-
dandet.



8. For en forsdkrad, vars ritt till
tidsbegrinsad sjukerséttning upphor
efter ikrafttrddandet, kan tidsbegréin-
sad sjukersdttning beviljas enligt
dldre bestdimmelser i 7 kap. 1 och 3
§§ for ytterligare perioder om sam-
manlagt hogst 18 manader, dock
lingst till och med december
manad 2012. Detta géller dven for
en forsdkrad, vars ritt till aktivitets-
ersittning upphdr pad grund av att
han eller hon fyller 30 ér.

UTSKOTTETS LAGFORSLAG ~ BILAGA 3

8. For en forsdkrad, vars ratt till
tidsbegrinsad sjukerséttning upphor
vid utgdngen av juni mdnad 2008
eller avser en period som har pabor-
Jats fore och upphor efter ikrafttra-
dandet, kan tidsbegrénsad sjukersétt-
ning beviljas enligt dldre bestdmmel-
ser 1 7 kap. 1 och 3 §§ for
ytterligare perioder om sammanlagt
hogst 18 manader, dock langst till
och med december ménad 2012.
Detta géller dven for en forsdkrad,
vars rétt till aktivitetsersittning upp-
hor pad grund av att han eller hon
fyller 30 ar.

9. For en forsdkrad, vars rdtt till
aktivitetsersdttning  upphér — vid
utgdngen av juni manad 2008 eller
avser en period som har paborjats
fore och upphér efter ikrafttrddan-
det, kan aktivitetsersdttning beviljas
enligt dldre bestimmelser i 7 kap.
1 och 3 §§ for ytterligare perioder
om sammanlagt hogst 18 mdnader.
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Utskottets forslag till ny lydelse av 3 kap. 10 b § lagen
(1962:381) om allmén forsidkring

3 kap.
10b§!

Nuvarande lydelse

Om den forsdkrades sjukpenning
i fall som avses i 10 § svarar mot
sjukpenninggrundande inkomst av
savédl anstillning som annat for-
vérvsarbete berdknas beloppet av
hel sjukpenning for dag enligt fo6l-
jande. Den del av sjukpenningen
som svarar mot inkomst av anstall-
ning berdknas enligt 10 a § forsta—
fidrde styckena. Den del som sva-
rar mot inkomst av annat forvérvs-
arbete berdknas enligt 4 § forsta
stycket.

! Senaste lydelse 1992:1702.

Utskottets forslag

Om den forsdkrades sjukpenning
i fall som avses i 10 § svarar mot
sjukpenninggrundande inkomst av
savil anstdllning som annat for-
virvsarbete beréknas beloppet av
hel sjukpenning for dag enligt fol-
jande. Den del av sjukpenningen
som svarar mot inkomst av anstéll-
ning berdknas enligt 10 a § forsta—
sjdtte styckena. Den del som svarar
mot inkomst av annat forvérvsar-
bete berdknas enligt 4 § forsta
stycket.
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Offentlig utfragning

En reformerad sjukskrivningsprocess for 6kad atergang

1 arbete
Datum: tisdagen den 6 maj 2008
Tid: 10.00-13.00
Lokal: Andrakammarsalen

Program

Inledning
Socialforsdkringsutskottets ordforande Gunnar Axén (m)

Socialdepartementet om regeringens proposition
Socialforsdkringsminister Cristina Husmark Pehrsson

Effekterna av regeringens forslag for sjuka och funktionshindrade
Ingemar Farm, ordférande, Handikappforbundens samarbetsorgan
Anne Carlsson, ordférande, Reumatikerférbundet
Torbjérn Andersson, vikarierande handikappombudsman
Tores Theorell, professor emeritus i psykosocial medicin

Facken och arbetsgivarna om regeringens forslag

Annett Olofsson, enhetschef for arbetsréttsenheten, LO-TCO Réttsskydd
AB

Anders Fogelberg, jurist, Foretagarna

Agneta Johnk, direktor, arbetsgivarpolitiska avdelningen, Sveriges Kom-
muner och Landsting

Vissa myndigheter om regeringens forslag

Curt Malmborg, generaldirektor, Forsakringskassan

Bo Lindblom, avdelningschef, hilso- och sjukvardsavdelningen, Social-
styrelsen

Lena Liljebdck, tf. generaldirektor, Arbetsféormedlingen

Utfragning
Utskottets ledamoter stiller fragor till talarna och dvriga inbjudna
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Avslutning
Socialforsikringsutskottets vice ordféorande Veronica Palm (s)

Deltagande myndigheter och organisationer
Socialdepartementet
Arbetsmarknadsdepartementet
Forsakringskassan
Socialstyrelsen
Arbetsformedlingen
Handikappombudsmannen
Handikappforbundens samarbetsorgan (HSO)
De Handikappades Riksforbund (DHR)
Reumatikerférbundet
Svenska Diabetesférbundet
Neurologiskt Handikappades Riksférbund
Sveriges ldkarforbund
Svenska Foretagsldkarforeningen
Svenska Lakaresillskapet
Stockholms universitet, Stressforskningsinstitutet
Svenskt Néringsliv
Sveriges Kommuner och Landsting
Arbetsgivarverket
Foretagarna
LO-TCO Riittsskydd AB
Landsorganisationen (LO)

Tjansteménnens centralorganisation (TCO)
Sveriges akademikers centralorganisation (Saco)
Inspektionen for arbetsloshetsforsiakringen (IAF)
Legitimerade Sjukgymnasters Riksforbund
Sveriges Psykologforbund

PTK

Inledning

Ordféranden: Jag hilsar alla hjértligt vilkomna hit. Alla inbjudna géster,
utskottets ledamdter, medier och givetvis ocksa ahdrare dr vilkomna till
socialforsakringsutskottets offentliga utfragning om regeringens proposition
om en reformerad sjukskrivningsprocess for 6kad atergéng i arbete som vi
nyligen har fatt pa riksdagens bord.

Jag heter Gunnar Axén och dr ordférande i utskottet. P4 min vénstra
sida har jag Veronica Palm, som dr vice ordforande och socialdemokrat,
och till héger om mig har jag Kerstin Stridsberg, som dr foredragande i
utskottet.
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Uppldgget i dag &r att vi inledningsvis kommer att fa hora ett antal anfo-
randen, forst av socialforsikringsminister Christina Husmark Pehrson, som
kommer att berdtta om propositionen och dess innehall, och direfter av
representanter frdn olika myndigheter och organisationer. Dérefter vergar
vi till utskottets utfragning. Fragor kan da stillas till savdl dem som har
hallit anféranden som till ett antal ytterligare representanter fran myndighe-
ter och organisationer som vi har bjudit in hit i dag. De som kommer att
halla anféranden kommer jag att introducera nér det &r dags for respektive
person att hélla sitt anforande.

Jag vill ocksé passa pa att ndmna vilka utéver de som héller anforanden
som finns hdr i dag. Det &r representanter fran De Handikappades Riksfor-
bund, DHR, Svenska Diabetesforbundet, Neurologiskt Handikappades Riks-
forbund, Sveriges Lékarforbund, Svenska Foretagsldkarforeningen,
Svenska Lidkaresidllskapet, Stockholms universitet, Stressforskningsinstitu-
tet, Svenskt Néringsliv, Arbetsgivarverket, LO, TCO, Saco, Inspektionen
for arbetsloshetsforsdkringen, Legitimerade Sjukgymnasters Riksforbund,
Sveriges Psykologforbund och PTK. Det gar alltsd bra for utskottets leda-
mdoter att stdlla frdgor dven till representanter for dessa olika myndigheter
och organisationer.

Med detta vill jag aterigen hélsa alla varmt vdlkomna hit och forst hélsa
socialforsakringsminister Cristina Husmark Pehrsson vilkommen upp i talar-
stolen for att redogora for propositionen och dess forslag. Varmt vélkom-
men hit!

Socialdepartementet om regeringens proposition

Statsradet Cristina Husmark Pehrsson: Tack sa mycket for att jag fatt
komma hit till den hir spdnnande offentliga utfragningen. For att forstérka
fakta och mycket annan god kunskap har jag med mig Leif Westerlind
frén socialforsdkringsenheten pad Socialdepartementet som kan bistd med
svar om nagon detaljkunskap skulle fattas mig.

Nér jag tilltradde som socialforsdkringsminister insag jag att det mesta
av det som vi kallar utanférskap handlade om ohélsa. Det handlade om
ménniskor som var sjuka, och varit sjuka linge, som hade en varaktigt
nedsatt arbetsoférméga, som hade fortidspension eller sjuk- och aktivitets-
ersittning, som det egentligen heter, men ocksé personer som befann sig i
ett utanforskap i en ofta langvarig fortidspension pa grund av arbetsmark-
nadspolitiska atgirder och andra anledningar som inte direkt hérrorde fran
nedsatt arbetsformaga. Det fanns ocksd manga i langa sjukskrivningar och
ungdomar i sérskild aktivitetsersittning, fast man inte ville. Det hade skett
med automatik. Darfor insdg regeringen att ndgot méste goras.

550 000 personer hade sjuk- och aktivitetserséttning och 200 000 var i
sjukskrivningar, ofta langa sjukskrivningar. Over 700 000 personer befann
sig 1 vad vi skulle kunna kalla ohélsa och var sjuka.

2007/08:SfU12

65



2007/08:SfU12

66

BiLaAGA 4 OFFENTLIG UTFRAGNING

Det hade varit oansvarigt att begrava alla dessa fakta i en ldngdragen
utredning. Jag &terkommer snart till fragan om tillsdttandet av en utred-
ning. Men att i detta lige tillsdtta en parlamentarisk utredning som sékert
skulle ta ett par &r och dir utgdngen hade varit oviss — manga ménniskor
hade fatt lida under tiden utan att fa stdd och hjdlp — hade varit direkt
oansvarigt.

Dirfor har regeringen nu presenterat den hér propositionen, som handlar
om att ersitta passiva atgérder och langa sjukskrivningar med aktiva atgér-
der, stod och hjélp i tid och att samtidigt 14gga till ett antal resurser.

Resultatet av det arbete som diskuteras hir i dag dr denna proposition
som sedan ska diskuteras i riksdagen den 4 juni och foérhoppningsvis da
ocksa antas. Det handlar om att minska antalet sjukskrivningar och fortids-
pensioner, att inte fler lite per automatik gér in i en fortidspension.

Det finns en annan proposition som jag ocksd med glidje hade velat
diskutera i samband med denna utfragning for att visa pa att hela rehabili-
teringskedjan géller frén borjan till slut. Det handlar om alla de personer
som i dag har en fortidspension som vi kommer att ge mojlighet att arbeta
s& mycket som de orkar, kan och vill, om de orkar, och det ar helt frivil-
ligt. De kommer att kunna tjdna 41 000 kronor om é&ret innan det ens
paverkar deras fortidspension. Rétten till den kommer aldrig att ifragasat-
tas. Men nu dr det tyvérr inte den propositionen som vi ska diskutera. Den
kommer till riksdagen om négra veckor, s& den far vi diskutera vid ett
senare tillfélle.

Det forslag som nu har forelagts riksdagen har varit ute pa remiss.
Manga av er som dr hdr i dag har ocksé svarat pa remissen. Det var ett
hundratal remissvar som kom in med manga kloka synpunkter pa rehabili-
teringskedjan. Jag vet att ndgra som inte har svarat pa remissen &r hér i
dag och kommer att halla anforanden. Dérfor tycker jag att det ska bli
spannande att lyssna.

Jag ska séga ndgot om remissvaren och synpunkterna. Nagra tycker att
det laggs for stort ansvar pa individen. Andra betonar, och det gor det
stora flertalet, att det dr bra att aktiva atgérder nu sitts in tidigt i sjukskriv-
ningsprocessen.

Jag kan halla med om att forslagen stéller hogre krav, men det gor de
pé alla parter, pa alla aktérer som finns runt den som &r sjukskriven och
dven pa den sjukskrivne. Men for att underldtta tidiga insatser och stirka
individerna har regeringen avsatt 3,5 miljarder kronor under tre &r till fore-
tagshdlsovéarden for att mojliggdra for den att bedriva sjukvéard, men ocksa
till en rehabiliteringsgaranti. Vi kommer att inleda arbetet med symtom
som manga ganger drabbar kvinnor, som utgdr en oproportionerligt stor
andel som 4r sjukskrivna eller fortidspensionerade. Det handlar om smaért-
tillstdnd i rorelseapparaten och om léttare psykisk ohilsa.

Flera remissinstanser pekar pa behovet av ett samarbete mellan Arbets-
formedlingen och Forsdkringskassan som fungerar béttre dn vad det har
gjort. Det kommer vi ockséd att se till. Jag vet att det &r bada parternas



OFFENTLIG UTFRAGNING ~ BILAGA 4

stora intresse att utvidga och fordjupa denna samverkan mellan Forsékrings-
kassan och Arbetsformedlingen, for vi ser manga génger hur ménniskor
kommer i klam mellan myndigheterna. Detta arbete har redan pabdrjats
intensivt.

Nagra remissinstanser péastar att regeringen forsdmrar arbetsritten. Det
ar inte min och regeringens uppfattning, for en central del av regeringens
forslag dr ndmligen att stirka arbetstagarens stillning. Dérfor vill vi att
man ska kunna soka ett arbete med sjukpenning. Vi infér ocksa en tjanstle-
dighetslag med ritt att prova detta arbete. Det dr ndgot som ar alldeles
nytt. Férut har man varit tvungen att vara uppsagd for att kunna prova
andra arbeten. Sjélvklart 4r det i forsta hand det egna arbetet och de egna
arbetsuppgifterna som ska vara végledande i sjukskrivningsprocessen och i
andra hand andra arbetsuppgifter. S har det varit och s& kommer det att
forbli.

Vi kommer dessutom att avskaffa den obligatoriska provningen av for-
tidspension inom ett ar, darfor att fortidspension &r ett sakligt skal for
uppsigning.

Béda dessa atgirder stirker alltsa, enligt regeringens uppfattning, arbets-
tagarens stillning, samtidigt som arbetsgivarens arbetsmiljoansvar dr ofor-
andrat starkt.

Remissinstanserna har ocksé riktat kritik mot att regeringen tar bort den
tidsbegransade fortidspensionen. Men det har visat sig att inte heller denna
grupp, som alltsd ska omprdvas efter ett par ar, kommer tillbaka till arbets-
livet. Nér det géller personer som har permanent fortidspension, 450 000 i
dag, har Riksrevisionen kommit med en rapport som heter Fértidspension
utan dtervindo. En procent av dem som har fortidspension kommer i dag
tillbaka till arbetslivet med de mdojligheter som finns, och det vill vi dndra
pa.

Vi infor en forldngd sjukpenning i stéllet for en fortidspension. Men de
som har en varaktigt nedsatt arbetsforméga ska sjélvklart ha sin fortidspen-
sion eller sjuk- och aktivitetsersittning. Men de personer som i dag far det
men som kanske inte behdver det och de personer som far en tidsbegréin-
sad fortidspension kommer i stillet att omfattas av den forlangda sjukpen-
ningen, som ger rétt till hdgre ersdttning, aktiva rehabiliteringsinsatser och
en mdjlighet att behalla sin anstéllning. Jamfort med en fortidspension och
sjuk- och aktivitetsersittning med 64 procents erséttning, dir man inte far
del av arbetsmarknadspolitiska atgirder eller yrkesinriktad rehabilitering,
ar detta en stor forbattring och en trygghet for manga.

Foretagarna dr oroliga for att skyldigheten att ldmna ett intyg om mdjlig-
heten att erbjuda andra arbetsuppgifter kommer att innebdra en okad
administration. Da vill jag paminna om att regeringen har tagit bort skyl-
digheten for foretagen att ldmna in en rehabiliteringsutredning. Det gjorde
vi dérfor att den var av sd dalig kvalitet och inte kom in i tid. Den forsin-
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kade bara sjukskrivningsprocessen. Systemet fungerade inte. Det krav pa
intyg som vi nu stéller handlar om att sékerstéilla att arbetsgivarna uppfyl-
ler sitt arbetsmiljdansvar.

Nagra remissinstanser tycker att forslagen i rehabiliteringskedjan inte
bor trdda i kraft forrdn den forstirkta foretagshilsovarden och rehabiliter-
ingsgarantin dr fullt utbyggda. Jag forstdr dessa synpunkter. Men reger-
ingen anser att det dr nodvindigt att vi startar bade en utbyggnad av
foretagshilsovarden och insatser for en aktiv rehabilitering ocksa den
1 juli. Vi vet att rehabiliteringen har lyst med sin franvaro.

Vi kan heller inte acceptera att ménniskor fortidspensioneras darfor att
provningen av arbetsformagan enbart sker mot de ursprungliga arbetsupp-
gifterna.

Tvéa forskare pa Karolinska sjukhuset har uppmirksammat en rapport
som bygger pa enkiter till kvinnor som har varit sjukskrivna linge. Déar
har de fatt svara pa frdgan nir de skulle ha arbetsférmaga. 40 procent av
kvinnorna i undersdkningen svarar att de skulle ha arbetsformaga om de
fick andra arbetsuppgifter. 31 procent sdger att de skulle kunna ha arbets-
forméaga om de fick hjélp att byta arbetsgivare. Darfor ar lagen om ritt till
ledighet for att prova andra arbetsuppgifter viktig. Vi tror ocksa att det ar
bittre att ménniskor &r aktiva och gor ndgonting &n att lata dem vénta i
passivitet.

Ater andra remissinstanser har kritiserat méjligheten till undantag efter
ett ar. Det handlar om personer som é&r svart sjuka och som fortsatt ska fa
behalla sjukpenningen pa 80 procent. De tycker att undantagen skapar
gransdragningsproblem och godtycke. Men regeringens uppfattning ar att
det kommer att finnas situationer dir undantag behdvs, hur svart det &n ér.
Man kan till exempel vinta pad en storre operation eller ndgon annan insats
som behdvs, om man efter denna insats beddoms vara aterstilld och kunna
ga tillbaka till sitt arbete. Da vore det fel att sdtta in arbetsmarknadspoli-
tiska insatser och aktiva atgérder till en sadan person.

Sammantaget har remissinstanserna kommit med mycket kloka och ténk-
virda synpunkter och visat ett mycket stort engagemang, har jag funnit
ndr jag har ldst remissvaren. Vissa tycker att vi har varit for restriktiva.
Andra tycker att vi hade behovt vara betydligt mer restriktiva. Men ytterli-
gare fler efterlyser &nnu mer aktiva atgérder. Det kommer vi att tillmo-
tesgd genom att vi satsar 3,4 miljarder pa rehabilitering och en forstérkt
foretagshélsovard i detta skede.

Vi har inte tillmotesgétt alla synpunkter som vi har fétt in, men vi har
tagit hansyn till de viktigaste papekandena i remissvaren. Vi har till exem-
pel preciserat antalet undantag jamfort med departementsskrivelsen som
gick ut. Det leder forhoppningsvis till farre grinsdragningsproblem. Vi har
tillsatt en arbetsgrupp som ska arbeta fram riktlinjer och insatser for den
grupp som ofta kommer emellan, de som &r for sjuka for att arbeta men
for friska for att vara sjukskrivna. For att dessa personer inte ska behdva
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vara hénvisade till forsorjningsstod kommer vi att utveckla nagon form av
jobb- och utvecklingsgaranti sé att de far hjilp och stéd pa vigen. Vi kom-
mer ocksd att infora lagen om ledighet for att prova nytt jobb.

I propositionen har vi dessutom fortydligat i vilka situationer som prov-
ning av arbetsformagan mot hela arbetsmarknaden kan skjutas upp i upp
till tolv manader. I dag arbetar Forsdkringskassan med sju steg.

Tittar vi pd vad som har hént efter ett ar kan vi konstatera att det inte
hénder nagonting. Och det &r inte Forsdkringskassans fel, utan alla vi akto-
rer som finns runt den sjukskrivne har ett ansvar for sjukskrivningsproces-
sen. Vi kan se hur 70 procent finns kvar i steg ett av de sju stegen. Att
provas mot hela arbetsmarknaden upp till tolv ménader ar for ménga en
klar senareldggning i forhédllande till i dag. Det kan nu ske i steg fem,
redan efter tre veckor.

Vi har ocksa tagit hinsyn till Forsakringskassans synpunkter om att sena-
reldgga ikrafttrddandet av vissa forslag till den 1 januari 2009.

Med dessa fordndringar har vi efterstrévat att astadkomma en aktiv sjuk-
skrivningsprocess i stillet for de passiva sjukskrivningar som vi har i dag i
Sverige. Mot slutet av 90-talet sdg vi en explosion av ldngtidssjukfranvaro,
medan vi i dag ser att 57 000 personer som har haft fortidspension eller
varit sjukskrivna é&r tillbaka i arbete.

Jag riknar med att de forslag som presenteras i denna proposition for-
hoppningsvis kommer att innebdra att vi inte kommer att se en sadan
situation som vi gjorde under slutet av 90-talet, d& ménga blev sjukskrivna
och fortidspensionerade pa grund av att saker och ting inte hinde.

Jag vill aterigen tacka s& mycket for att jag fatt komma hit. Jag ska
med spdnning och stort intresse ta del av de synpunkter som kommer fram
hér.

Effekterna av regeringens forslag for sjuka och funktionshindrade

Ingemar Fdrm, Handikappforbundens samarbetsorgan: Jag ar glad att
bade jag och Anne Carlsson fran Reumatikerforbundet har fatt komma hit
och presentera synpunkter fran dem som faktiskt blir berdrda av det hir
forslaget.

Utgangspunkten for hela detta arbete &r att det har blivit skandaldst
manga personer i fortidspension, langtidssjukskrivningar och langtidsarbets-
16shet. Man kan till exempel se i propositionen pa s. 37 hur antalet
fortidspensiondrer — jag sdger s& — har okat kontinuerligt sedan 60-talet
och framét. Oavsett konjunkturer och oavsett regeringar har det varit en
stindig Okning. Naturligtvis dr det i véldigt stor utstridckning en effekt av
samhéllsforandringar. Den enskilde har inte fitt vare sig samhdllets eller
arbetsgivarnas stod for att kunna arbeta efter sina forutséttningar.

En annan utgangspunkt ar att det faktiskt finns vad vi ibland brukar
kalla for en rehabrora. Vildigt manga utredningar har under de senaste 50
aren konstaterat att det inte finns ndgon tydlig ansvarsfordelning mellan
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olika parter som arbetar med rehabilitering. Det &r olika regelverk och
olika budgetar. En som gor en insats kan forlora medan en annan kan
vinna pé insatsen. Det beror pa socialforsdkringen, arbetsmarknadsverksam-
heten, hélso- och sjukvérden, socialtjdnsten och inte minst pd arbetsgivarna.

En tredje utgangspunkt ar fuskdebatten som har varit. Vi fran handikapp-
rorelsen &r naturligtvis till 100 procent motstandare till fusk och brott mot
trygghetssystemen. Det &r ju vi som drabbas om fortroendet for systemen
rubbas, och bidragsbrott maste forebyggas och bekdmpas. Men fuskdebat-
ten har dndd pa nagot sitt lett till krav pa hardare tag mot den enskilde.
Man tror att ekonomiska atstramningar for den enskilde ska kunna ge
mordétter for vederborande att ta sig i kragen och soka sig tillbaka till arbets-
marknaden.

Jag har ndgra kritiska synpunkter pa regeringens forslag som jag vill ta
upp.

For det forsta tycker jag att bade detta forslag och de forslag som
hénger ihop med detta, som presenteras pd s. 53 i propositionen, i vildigt
stor utstrackning dr vad jag skulle vilja kalla en social ingenjorskonst som
skapar ett omsténdligt, krangligt och oforutsdgbart system. Det &r redan i
dag ett krangligt och svardverskadligt system, men det blir inte béttre med
det hér forslaget — snarare tvartom.

Man kan se pa s. 53 och foljande sidor vad som é&r tdnkt att trdda i
kraft men som dnnu inte gjort det. Ingen kan egentligen beskriva hur
dessa olika delar kommer att fungera ihop med varandra. Det &dr en allvar-
lig kritik mot forslaget.

Den andra kritiska synpunkten &r att det finns en bristande proportiona-
litet i forslaget. Alla sanktioner — jag kallar det for sanktioner — drabbar
den enskilde, medan ingenting hinder de arbetsgivare och myndigheter
som inte gor vad de ska for att fa till stind en fungerande rehabilitering.
Det ar den enskilde som drabbas av det hela. I slutindan kan det leda till
en utforsékring fran trygghetssystemet, vilket jag tycker dr omoraliskt om
orsaken dr att arbetsgivare och myndigheter har brustit i sitt arbete néir det
giller rehabiliteringen.

Den sista kritiska synpunkten jag vill ta upp handlar om diagnosundan-
taget. Jag tror att det dr ett misstag att forsoka definiera vilka grupper det
ar som ska bli undantagna. Det &r béttre att hela tiden anvénda sig av ett
individperspektiv och titta pd vad den enskilda individen har for forutsétt-
ningar.

Det ir tre forslag fran Handikappférbundet som jag vill fora fram hér:

Det forsta &r att utgd fran individens forutsittningar, oavsett diagnos,
och utarbeta en individuell plan med atagande for samtliga inblandade.

Det andra &r att skjuta upp forslaget. Gor en samlad Gversyn av alla
rehabinsatser och dterkom med ett forslag till en ny rehabiliteringslag.

Det tredje dr att bygga upp en ny samlad rehabiliteringsmyndighet med
ett regelverk och en pase med pengar. Det tror jag kommer att 16sa véldigt
manga av de problem som finns i dag.
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Anne Carlsson, Reumatikerforbundet: Vi ar ocksd jitteglada Gver att ha
fatt mojlighet att delta hir pa utfragningen i dag.

Reumatikerforbundet, med cirka 60 000 medlemmar, kidnner ett stort
engagemang i fridgan. Vi har mycket nogsamt foljt arbetet som lett fram
till forslaget.

I Sverige finns en miljon ménniskor som har en reumatisk sjukdom. Reu-
matiska sjukdomar &r ett samlingsbegrepp for cirka 80 diagnoser som
omfattar rorelseorganen men i vissa fall dven inre organ. Kostnaderna for
samhillet &r stora, men det miénskliga lidandet dr fOrstis dnnu storre.
Andelen fortidspensioneringar och sjukskrivningar ar betydligt hogre bland
ménniskor med reumatiska sjukdomar dn bland ménniskor med &vriga sjuk-
domar.

Viér slutsats ér att det finns ett stort utrymme att oka insatserna for
vard, likemedel, medicinsk rehabilitering och forskning utan att de totala
kostnaderna for samhéllet okar. Detta har vi beskrivit i var rapport Svart
pd vitt, som vi presenterade hér i riksdagen 2006.

Begreppet medicinsk rehabilitering innebér att forbéttra och upprétthélla
en persons fysiska, psykiska och sociala funktionsférméga.

Vi, precis som regeringen, anser att det behdver goras en fordndring av
dagens sjukforsdkringssystem. Vi anser ocksa att olika aktorers insatser,
sasom Forsdkringskassan, sjukvarden, foretagshélsovarden maste forbattras,
och inte minst att arbetsgivarnas njugga instillning till ménniskor med
nagon form av funktionsnedsittning maste fordndras.

Av den anledningen har vi ingdende granskat propositionen. I inled-
ningen skriver statsradet Cristina Husmark Pehrsson att regeringen foreslar
en rehabiliteringskedja. Jattebra! Lét se om den fungerar pa Katarina, 42
ar, forskolldrare och mamma till tva skolbarn, och hennes vig i sjukskriv-
ningsprocessen. Sa hidr skulle hennes liv te sig med regeringens forslag.

Katarina har dnnu inte fatt sin diagnos for sina problem med stindig
vérk i framfor allt lederna. Hennes husldkare behandlar henne forsta tiden
mest med smaértstillande ladkemedel och dterkommande sjukskrivning.

Efter tre manaders sjukskrivning blir Katarina omplacerad till mer admi-
nistrativa arbetsuppgifter pa forskolan. Men hennes tillstind forvérras, och
dven dessa arbetsuppgifter blir pafrestande for henne. Hon blir aterigen
sjukskriven, och hennes chef sdger att hon nog inte kan fortsitta sitt arbete
pé forskolan.

Nar Katarina till slut far en remiss till en specialist har hon véntat nés-
tan ett 4r. Under detta &r tvingas Katarina att sdka arbete nigonstans pa
den svenska arbetsmarknaden. Efter manga besok pa Forsdkringskassan
och pa Arbetsformedlingen dr Katarina helt uppgiven. Hennes sjukpenning
borjar ta slut och hon maste sannolikt flytta for att kunna hitta nagot
arbete. Skulle det hjilpa?
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Nu dr hon snart uppe i ett ars sjukskrivning, och Forsékringskassan ifra-
gasdtter allvarlighetsgraden av hennes sjukdom. Hon har inte en mycket
allvarlig sjukdom med tumér eller en neurologisk sjukdom som ALS och
hon véntar inte pa en transplantation av ett vitalt organ. Nej, de synnerliga
skdlen skulle inte gélla for henne.

Hon ser framtiden for sig med en flytt, ny skola for barnen, en kamp
for att fa rétt att vara sjukskriven ndr hon sd behéver och en kamp for ett
arbete med den flexibilitet som hennes sjukdom kréver.

Enligt den medicinska professionen dr de reumatiska sjukdomarna allvar-
liga sjukdomar. De ger ofta stora besvdr och symtom som kommer och
gar i1 skov. Ibland fungerar det riktigt bra, vissa dagar kommer man inte
upp ur séngen.

Tyvirr maste jag avslutningsvis konstatera att regeringens rehabiliterings-
kedja inte dr ndgon kedja. I en kedja finns det linkar som hakar i varandra
och som tillsammans bildar en helhet. Det finns inte med i forslaget.

Sjukvardens forutséttningar finns inte med som en lank. Medicinsk reha-
bilitering finns inte med som en lénk. Incitament for att arbetsgivaren ska
uppfylla sitt rehabiliteringsansvar saknas som en lank. Foretagshilsovarden
saknas som en ldnk. Incitament for att mojliggora individens inflytande
saknas ocksa som en lank.

Med framlagda forslag blir det den sjukskrivna individen som far betala
for samtliga brister i sjukskrivningsprocessen.

Vi fran Reumatikerférbundet kan inte forstd hur regeringen, trots alla
remissinstansers kommentarer, har landat i detta forslag. Gor som statsmi-
nistern sade i sin regeringsforklaring 2006 och tillsdtt en parlamentarisk
socialforsakringsutredning!

Torbjorn Andersson, vikarierande handikappombudsman: Jag tackar for
inbjudan hit till utskottet. Handikappombudsmannen har att bevaka fragor
angdende rattigheter och intressen fér méinniskor med funktionshinder. Det
gor vi i forsta hand genom att vi har tillsyn 6ver den diskrimineringslag-
stiftning som forbjuder diskriminering pad grund av funktionshinder. Det
finns numera sddan lagstiftning inom omradena hdgskola, skola, tillhanda-
hallande av varor, tjdnster och bostdder och slutligen arbetsliv. Det finns
bland annat en bestimmelse i lagen som forbjuder diskriminering i arbets-
livet pa grund av funktionshinder som siger att arbetsgivare har skyldighet
att vidta skiliga stod- och anpassningsatgérder for personer med funktions-
hinder. De ska komma i en jamforbar situation med ménniskor utan
funktionshinder. Ett exempel pa saddana skéliga stdd- och anpassningsatgér-
der kan vara atgiarder under rehabilitering av en person som é&r anstélld.
Det ar viktigt att ha med sig.

Det finns ocksa ett forslag pa riksdagens bord fran regeringen, en propo-
sition om ett stirkt skydd mot diskriminering, en ny diskrimineringslag. I
den lagen finns ocksé ett forbud mot diskriminering pa grund av funktions-
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hinder inom socialforsékringen, vilket det inte gor nu. Fran och med 2009
kommer dven Forsdkringskassan dd den hanterar ménniskor med funktions-
hinder att kunna riskera att bryta mot ett diskrimineringsforbud.

Handikappombudsmannen instimmer i utgdngspunkterna i regeringens
proposition. Det dr viktigt att bryta utanforskapet, att fler méanniskor kom-
mer i1 arbete och inte dr utanfor arbetslivet genom sjukskrivningar eller
fortidspension, ett ord som har anvénts flera génger hir, eller sjukersitt-
ning. Det &r viktigt att ha den utgdngspunkten, och det &r ocksd i linje
med de internationella ataganden som Sverige har antagit vad géller ménsk-
liga réttigheter om rétten till arbete. Méinniskor med funktionshinder ska
kunna delta i arbetslivet pd samma villkor som andra.

Med den utgéngspunkten vill jag dnda peka pé vissa brister i propositio-
nen. Vi har vissa synpunkter pa propositionen vad giller de regler som
exempelvis Forsdkringskassan har att tillimpa. Det géller undantag for sjuk-
penningprévning och si vidare. Det dr viktigt att de hér reglerna dr bade
flexibla och tydliga. Det méste finnas en forutsdgbarhet, sa att Forsékrings-
kassan vid tillimpning av reglerna inte pa ett godtyckligt sitt provar ritten
till sjukpenning eller rdtten till sjukskrivning for den enskilde pé ett sétt
som inte den enskilde kan forutse.

Det finns en risk med propositionens forslag att den enskilde hamnar i
en situation dér véldigt mycket ansvar ldggs pa individen och att individen
inte heller kan forutse vilken erséttning den kommer att fa. Det &r naturligt-
vis viktigt att individen far stdd bade fran arbetsgivaren, vilket jag var
inne pa tidigare, och fran Forsékringskassan och Arbetsformedlingen.
Detta vill Handikappombudsmannen peka pa. Om den hdr propositionen
ska kunna fungera pé ett bra sétt maste bade Forsékringskassan och Arbets-
formedlingen fa nya fOrutsdttningar att ge stdd till manniskor med funk-
tionshinder, forutséttningar som de egentligen inte har haft tidigare.

Tores Theorell. Stockholms universitet, Stressforskningsinstitutet: Jag ska
representera forskningen. Ni vet ju hur pratglada vi forskare brukar vara.
Det dr en utmaning att pd fem minuter siga nidgot om detta gigantiska
forskningsomrade.

Jag dr 6verens med propositionen om att langa och slappa sjukskrivnings-
perioder utan egentliga forsok till diagnostik och rehabilitering kan for-
véirra en sjukdom. Ett tydligare regelverk och instruktioner till sjukskri-
vande ldkare vid olika typer av diagnoser dr sddant som Socialstyrelsen
haller pa med just nu. Tidsgrénser och stationer for beddmningar kan abso-
lut vara av godo for att forhindra onddigt langa sjukskrivningar.

Men det hdr forutsdtter forstds att man verkligen har en rehabilitering
som fungerar. Hir finns ett stort problem. Det &r en av de viktigaste for-
klaringarna till att sjukskrivningsprocessen har fungerat sd déligt som den
har gjort till exempel under 90-talet. Vi har haft en otillrdcklig satsning pa
rehabilitering.
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Jag blir lite orolig nér jag ldser i utredningen att satsningen péa 3,4 mil-
jarder till foretagshilsovéard bland annat ska gé till att foretagshilsovarden
ska syssla med sjukvard och avlasta landstinget. Det hér kan vara farligt
for det forebyggande arbetet. Det finns andra ldnder dir man direkt forbju-
der foretagslakarna att halla pd med ren sjukvard.

Over huvud taget ir det s i flera av de nu aktuella propositionerna att
arbetsmiljofrdgorna, som dr av vildigt stor betydelse for inflodet av folk
till sjukskrivning och som ocksd har vildigt stor betydelse nér patienter
ska aterga till arbetet, beaktas vildigt lite. Det hér &r en allméin sak som vi
ser i regeringens arbete. Man har lagt ned hela Arbetslivsinstitutet och
halva Arbetsmiljoverket. Ldser man folkhélsopropositionen ser man att
regeringen inte tycker att arbetsmiljoarbetet dr ndgon viktig del av det integ-
rerade folkhélsoarbetet heller. Tydligen anses egentligen inte arbetsmiljon
ha ndgon storre betydelse. Men den epidemiologiska forskningen pa det
hér omradet har visat att arbetsmiljon dr helt avgdrande for langtidssjuk-
skrivningarnas utveckling.

I min bok, I spdren av 90-talet, har jag diskuterat resultaten av denna
forskning. Jag papekar bland annat att de grupper som hade den krafti-
gaste Okningen i langtidssjukfranvaro fran 1997 framfor allt var kvinnor i
offentlig sektor. Det var just de grupper som hade en stark kénsla av att
de tappade kontrollen &ver sitt arbete efter upprepade nedskérningar och
omorganisationer. De hér tidsforloppen stimmer exakt med varandra.

Vad som kanske dr &nnu intressantare &r att man ofta mdter forestdll-
ningen att arbetsmiljoarbetet inte har haft nagon positiv betydelse. Men lat
oss titta vildigt noga pa diagrammen, till exempel i den hir propositionen.
Pa s. 35 finns ett diagram &ver sjuktalets utveckling. Det har delats upp i
langre och kortare sjukfranvaroperioder. Man kan se att minskningen 1 lite
kortare sjukskrivningsperioder startade fran 2002 till 2003, vilket dr fore
regeldndringarna.

Annars gor man géllande i propositionen att hela minskningen enbart
beror pé &dndringar i regelverk, forbittringar av Forsdkringskassans port-
vaktsfunktion och arbetsmarknadens utveckling. Men &ven nér det giller
subjektiv besvérsrapportering sker ett trendbrott under den hér perioden,
alltsd fore de kraftfulla atgidrder som sedan har lett till en véaldigt kraftig
nedgang i sjukskrivningarna. Jag tror naturligtvis ocksa att den storsta for-
klaringen till att man har fatt en sé kraftig minskning i sjuktalet &r att man
har dndrat pé tillimpningen. Men arbetsmiljoarbetet ingar ocksé i det hir.

Vad som frammanas nu ar ett samhédlle med betoning pa jakt efter syn-
dare. Det finns tyvdrr forskning som visar att just de grupper som utgjort
hatobjekt i den offentliga diskussionen, personer med langvariga utmatt-
ningstillstind, ofta kommer in i de hir tillstdnden efter att inte ha utnyttjat
sjukforsakringen tillrackligt mycket. Vi diskuterar sjukndrvaro som ett
begrepp. Det ér oftast sd att det dr i de grupper ddr man har hég sjuknér-
varo som man manga ganger har hdg langtidssjukfranvaro ocksa. Brittiska
studier av statsanstdllda har visat att personer som aldrig &r sjukskrivna
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och har riskfaktorer for hjart- och kéirlsjukdom I6per storre risk att fa hjért-
infarkt 4n jamférbara personer som har lite sjukskrivning. Vi vet ocksa
fran dansk och holléndsk forskning att utmattningstillstdnd, ofta som ni vet
med minnesproblem, sémnrubbningar, metabola rubbningar och sidant, ger
okad risk for hjartinfarkt ndr man héller alla andra relevanta faktorer kon-
stanta.

Jag blir darfor starkt oroad dver att forslaget kan medfora att ménniskor
som behdver vara sjukskrivna inte kommer att vara det och att detta pa
lite langre sikt medfor risker for folkhdlsan. Att bli utforsékrad efter 180
dagar om man av Forsdkringskassan bedoms ha arbetsformaga fast man
inte har det dr ett oerhort trauma for manga ménniskor. Jag ar radd for att
en hel del felbedomningar av den typen kommer att goras. Hur lagforsla-
get tilldmpas i praktiken blir naturligtvis det allra viktigaste. Det skulle ha
varit klokt att testa delar av forslaget i geografiska regioner under nigon
tid, sd att man far praktiska erfarenheter och vet vad som funkar och vad
som inte funkar. Risken &r stor att vi kommer att f4 forsdkringssjalvmord
och dven fall av hjértinfarkt som direkt kan hinforas till felaktiga bedom-
ningar.

Facken och arbetsgivarna om regeringens forslag

Annett Olofsson, LO-TCO Rittsskydd AB: Jag far inledningsvis tacka for
inbjudan. Vi &r pa réttsskyddet glada Gver att vi har fatt komma hit och
ldmna synpunkter pd forslaget. Jag ska uppehélla mig vid hur forslaget
paverkar arbetsrétten.

Dagens regler vad avser arbetstagare med nedsatt arbetsformaga innebar
helt kort att arbetsgivaren har en skyldighet att rehabilitera arbetstagaren
och att anpassa arbetsuppgifterna efter arbetstagarens arbetsforméga. 1 for-
arbetena till dagens lagstiftning uttalas att arbetsgivaren ska gora allt som
dr mojligt for att anstéllningen ska kunna besta. Sjukdom &r i sig inte sak-
lig grund for uppsédgning. Det &dr forst om arbetstagarens arbetsforméga
stadigvarande dr sd nedsatt att arbetstagaren inte ldngre kan utféra ndgot
arbete av betydelse for arbetsgivaren som det foreligger saklig grund for
uppsdgning. Da krdvs det att arbetsgivaren har fullgjort sitt ansvar att reha-
bilitera och arbetsanpassa och att det trots det inte finns nagot arbete som
arbetstagaren kan utfora.

LO-TCO Raittsskydd handlagger varje ar drygt 100 drenden géllande
anstéllningsskydd. En stor andel av dessa drenden avser just arbetstagare
med nedsatt arbetsforméga. Vér erfarenhet &r att en lyckad rehabilitering
och arbetsanpassning forutsitter vilja och engagemang fran arbetsgivaren,
en tryggad forsérjning for den drabbade arbetstagaren under tiden som arbe-
tet pagar, att det dr omstindigheterna i det enskilda fallet som styr vilka
atgérder som ska vidtas och som styr tidsramen for dessa dtgdrder samt att
det finns en medverkan fran det lokala facket.
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En brist i de nuvarande reglerna ar att det saknas sanktioner mot den
arbetsgivare som inte fullgdr sina skyldigheter. Mycket skulle vara vunnet
om man stillde tydligare krav pa arbetsgivarna och kopplade dessa krav
till effektiva sanktioner i form av arbetsrittsliga skadestand.

Det forslag som regeringen nu lagger fram gér dessvérre i helt motsatt
riktning. Forslaget innebér att arbetsgivarens rehabiliteringsansvar i prakti-
ken monteras ned. Den kedja med fasta tidsgrdnser som regeringen fore-
slar innebar att arbetstagaren redan efter den 90:e sjukskrivningsdagen ska
etablera kontakt med Arbetsformedlingen. Redan efter tre ménader tas
alltsd det forsta steget mot att arbetstagaren ska ldmna sin anstdllning. Vis-
serligen ska man ocksa under den hér perioden utreda om det efter ompla-
cering kan finnas andra arbetsuppgifter hos arbetsgivaren, men risken &r
uppenbar att arbetsgivaren lutar sig tillbaka och betraktar arbetstagaren
som pé vig ut.

Efter den 180:e dagen ska arbetstagarens arbetsformaga prévas mot den
reguljdra arbetsmarknaden. Ar det sa att Forsikringskassan finner att arbets-
tagaren kan forsorja sig genom arbete pa den reguljdra arbetsmarknaden
har arbetstagaren inte ldngre rétt till sjukpenning. Sjukpenningen kommer
att dras in, trots att det i manga fall faktiskt finns mdjligheter att anpassa
arbetet hos arbetsgivaren till arbetstagarens nedsatta arbetsforméga.

Nér sjukpenningen dras in forsdtts arbetstagaren i en ekonomisk tvangs-
situation. For att forsorja sig tvingas han eller hon antingen att sdga upp
sig sjélv eller att acceptera en uppsidgning fran arbetsgivarens sida for att
fa a-kassa. Den arbetstagare som vill ifrdgasétta om en uppségning ar sak-
ligt grundad och driva en tvist mot arbetsgivaren om ogiltigforklaring av
uppsdgningen far under tiden som tvisten pagar varken 16n, sjukpenning
eller a-kassa. Det &r fa arbetstagare som kan driva en tvist under de pre-
misserna.

Diarmed 10ses arbetsgivaren helt och héllet fran sina skyldigheter. Det
kommer inte heller i efterhand att provas om arbetsgivaren har gjort vad
som krédvs for att fa arbetstagaren ater i arbete. Det hér innebér en kraftig
urholkning av anstillningsskyddet for arbetstagare med nedsatt arbetsfor-
maga.

Det dr hos den ursprungliga arbetsgivaren som chansen till atergang i
arbete finns. Med regeringens forslag tvingas de drabbade arbetstagarna i
stillet ut i arbetsloshet.

Rehabiliteringskedjan i regeringens version handlar inte om rehabiliter-
ing, utan om att flytta kostnader fran sjukforsdkringen till arbetsloshetsfor-
sakringen och till kommunernas socialtjanst. Kedjan &r ingenting annat &n
en standardmodell for utsortering. Man skapar det man siger sig vilja
minska, ndmligen utanforskap.

Anders Fogelberg, Foretagarna: Jag tackar sa mycket for att jag fick
komma och tala hir. Vi menar att det ar vildigt bra att man gor insatser
for att 6ka viljan att arbeta och dven mdjligheterna att komma ut i arbete.
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Vi menar ocksa att arbetsgivaren har en viktig roll att fylla nér det gil-
ler rehabiliteringen. Men det dr ocksd vésentligt att man ser pa vilken
formaga arbetsgivaren har. Som representant for smé foretag som har sma
resurser att jobba med, som snickare och hantverkare, kan vi forsta att de
manga génger inte har den professionella forméga som kan behovas for att
skota rehabilitering. Men man gor sd gott man kan pa olika sitt.

Jag kommer in pd det som ndmndes tidigare om utldtanden fran arbets-
givaren. Detta innebidr en 6kning av regelbordan. Varje sddan fordndring
av regelbordan &r betungande for sma foretag.

Jag vill gora ndgra nedslag i propositionen. Svenskt Néringsliv har pape-
kat att de nya fOrslagen till regler kan innebédra att Forsdkringskassan
tvingar en fOretagare att ligga ned sitt foretag for att fa arbetsloshetsersétt-
ning. Fran regeringens sida pekar man i propositionen pa att man har
mojlighet att lagga det vilande. Tyvérr dr det sd att man bara kan ligga
det vilande en géng. Om foretagaren tidigare har haft sitt foretag vilande
funkar inte den mojligheten.

Ett allmidnt medskick: Foretagare har speciella villkor. Smaforetagare
har speciella villkor. Det &r viktigt att man ténker utifrdn sméforetagarvill-
kor i forsta rummet och sedan ser vilka mojliga dtgérder man kan lagga
pa de stora foretagen.

Vi har en tanke som ligger lite vid sidan om det hdr, men jag tar upp
den &nda: att man ska ha storre mdjlighet till frivillighet kopplat till vésent-
ligt ldgre avgift for foretagare som blir sjukskrivna. Det visar sig manga
ganger att de inte har mojlighet att tillgodogdra sig ersittning. Den ersitt-
ning man far dr véldigt liten i forhallande till den forlust man far ndr man
inte kan driva sitt foretag pad grund av sjukdom. Man har fasta kostnader.
Man kan inte utféra uppdrag. Man kan fa skadestandsskyldighet och lik-
nande. Det 4r méanga ganger inte praktiskt mojligt att vara sjuk. Man har
véldigt laga sjukskrivningstal bland foretagare, men man skulle i stéllet
vilja bygga upp egna resurser for att skota sin egen sjukskrivning.

Vi ser ett antal utmaningar pa arbetsmarknaden, som bygger pa att man
har ett anstdllningsskydd som é&r véldigt starkt. Reglerna om ”’sist in, forst
ut” och ”forst in, sist ut” gor att manga haller sig kvar vid en anstillning
som man kanske inte trivs med eller manga ganger faktiskt vantrivs med.
Det leder till bade sjukdomar och utbrianning for anstdllda. Det leder ocksa
till en minskad rorlighet, eftersom folk biter sig fast vid sina anstéllningar.

Lagen om anstillningsskydd goér att véldigt ménga arbetsgivare &r
mycket rddda for att anstdlla ménniskor. Skulle man 6ka mojligheten att
kdnna att det vore lattare att anstélla skulle dven folk som har ldnga sjuk-
skrivningar i bagaget f4 mycket lattare att fi arbete. Vi foreslar att man
ska slopa turordningsreglerna i LAS. Det ér ett konkret forslag.

Jag tinkte ocksa kort berdra sjukfranvaron i olika foretag efter storlek.
Man ser vildigt tydligt att de smé foretagen har véldigt 14g sjukskrivnings-
frekvens, medan den Okar efter storleken pa foretagen. Vi har studerat det
hédr. Man kan ténka sig att folk drar sig sjuka till jobbet i sma foretag, att
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man i storre omfattning gar till jobbet trots att man ar sjuk. Men vi ser att
det 4r samma procentandel som anger att de kanske inte borde ga till job-
bet men gor det dndd av olika skdl. De kanske inte &r jattesjuka eller sa
finns det andra skidl. Det ar alltsi samma omfattning for smd och stora
foretag.

En annan sak som diskuteras mycket i de hdr sammanhangen &r foretags-
hélsovarden. Nér det géller sma foretag har man relativt 1ag andel foretags-
hélsovard, medan man i de stora foretagen och inom offentlig sektor har
mycket foretagshdlsovard. Det visar att trots att man har mycket foretags-
hélsovard i de stora foretagen har man dnda hoéga sjukskrivningstal, vilket
enligt var uppfattning visar att man inte ensidigt ska titta pa foretagshélso-
vard som en 16sning pa problemen och absolut inte tvinga fram foretags-
hilsovard. Jag vet att det inte &r aktuellt just nu, men jag vill &ndd ndmna
det. Det &r oerhort viktigt att foretagshélsovarden ar frivillig.

Agneta Johnk, Sveriges Kommuner och Landsting: Vi tackar for att ha bli-
vit inbjudna hit. Sveriges kommuner och landsting &r arbetsgivare for en
fjardedel av Sveriges arbetsmarknad. Vi sjélva har en stor utmaning nir
det géller rehabilitering och atergéng till arbetet fran sjukskrivning.

Vi anser att det i grunden dr bra med en rehabiliteringsprocess som har
fasta strukturer och héllpunkter. Det dr ocksé viktigt med en tydlighet mel-
lan de olika aktdrerna och att atgérderna sétts in s snart det dr mojligt, si
att den arbetsformaga som finns tillvaratas fort och pa bista sitt. Vi anser
ocksa att sjukforsdkringen maéste bli mer forutsigbar och ge battre drivkraf-
ter for dtergang till arbetet.

Det finns dock ett antal otydligheter i den proposition som foreligger.
Jag tinker i dag fokusera mer ur arbetsgivarperspektiv, men Sveriges Kom-
muner och Landsting ser att det kommer att fi andra effekter. Det har att
gora med vart forsorjningsstdd, som alla kommuner har och kommer att
drabbas av, och ocksa hilso- och sjukvardens roll i rehabiliteringskedjan.
Den tycker vi dr otydligt beskriven.

De otydligheter utifrdn arbetsgivarperspektiv som vi vill fokusera pa gél-
ler forst och frimst de sndva tidsramarna. Att inom sex ménader stilla
diagnos, bedoma arbetsforméga och préva forutséttningar for arbete uppfat-
tas av oss som utomordentligt krdvande. Allt méste klaffa i sjukskrivnings-
och rehabiliteringsprocessen, och ménga arbetsgivare hos oss tycker i
grunden att tidsgranser och fasta strukturer dr bra, men vi ser svarighe-
terna att klara av det inom sex manader. Kanske behovs det ndgon form
av ventil 1 processen i de fall dir den inte klaffar som det &r ténkt i propo-
sitionen.

Sedan har vi de arbetsrittsliga konsekvenserna. Vi delar inte regering-
ens bedomning att rehabiliteringskedjan inte kommer att paverka arbetsrét-
ten. Aven om forindringarna #r forvaltningsrittsliga kommer de att
paverka arbetsgivarens atgirder i rehabiliteringen. Vi befarar att forandring-
arna kommer att leda till 6kat antal tvister mellan arbetsgivare och arbets-
tagare. Oklarheter kring hur fordndringarna paverkar arbetsgivarens
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skyldigheter att inom ramen for rehabilitering genomfora arbetsformégebe-
domningar samt omplaceringar inom och utom ramen for anstéllningen
mot bakgrund av vad Forsékringskassan gor for bedomningar kommer att
kunna leda till ett 6kat antal tvister.

Vi ér bundna av kollektivavtal, som begridnsar mdjligheten till omplacer-
ingar inom ramen fOr anstillningen, dven om omplaceringen sker inom
ramen fOr rehabilitering. Trots att vi som arbetsgivare ofta dr stora &r det
inte mojligt att ensidigt besluta om omplaceringar inom ramen for anstéll-
ningsavtalet. Forslagets krav pa Forsdkringskassans bedomning Gverens-
stimmer inte med de verkliga forhallandena ute hos oss pd vara
arbetsplatser. Det kan bli sé.

Vi ér dven kritiska mot de oklarheter som finns géllande arbetsgivarens
rehabiliteringsansvar, dels nir arbetstagaren &dr ledig for att préva annat
arbete, dels nir Forsakringskassan bedomt att arbetstagaren har en arbets-
formaga i forhallande till ovriga arbetsmarknaden men inte i forhédllande
till befintlig arbetsgivare. Det hér tycker vi behover fortydligas.

Vi har en punkt som handlar om information fran Forsékringskassan till
arbetsgivare. Vi har behov av att fi information fran Forsdkringskassan,
och sédant informationsutbyte forsvaras i dag av de sekretessregler som
Forsékringskassan tillimpar. Med en reformerad sjukskrivningsprocess
okar arbetsgivarens behov av information fran Forsékringskassan. Vi
tycker att det dr viktigt att utskottet uppmirksammar regeringen pa att se
over Forsékringskassans mojligheter att ldmna information till oss arbetsgi-
vare.

Sedan har vi det hdr med minskningsregeln, som vi ocksa ser som ett
problem. De kollektivavtalade forsdkringarna dr en del av det svenska vil-
fardssystemet, och kompletterar den allménna forsdkringen. Arbetsmarkna-
dens parter har enats om att avsitta en del av 16neutrymmet for ekonomisk
trygghet vid sjukdom. Aven om den féreslagna minskningsregeln nu inne-
bar mindre ingrepp &n det tidigare remitterade forslaget dr det fortfarande
ett ingrepp 1 arbetsmarknadsparternas fria forhandlingsritt.

En fraga som vi vill stélla &r: Av vilken anledning krivs lagstiftning om
ytterligare minskningsregler? Vart system bygger pa tilltro till de kollektiv-
avtalande parterna pa arbetsmarknaden. Detta géller dven tilltron till kollek-
tivavtalade kompletterande ersdttningar.

Slutligen anser vi att det finns otydligheter runt de utforsikrade. En
bortre grins for sjukpenning samtidigt som tidsbegrdnsad sjukersittning
avskaffas kommer att drabba forsékrade som har langvarig, men inte varak-
tig, nedsittning av arbetsférméga. En forsdkrad som passerat den bortre
grinsen for sjukpenning utan att for den skull ha &terfitt arbetsformagan
och inte heller forlorat arbetsformégan varaktigt riskerar att falla mellan
stolarna. Han eller hon &r for frisk for sjukersittning, men for sjuk for att
arbeta. Personer som langvarigt saknar arbetsformaga kommer att falla mel-
lan stolarna och ytterst vara hinvisade till forsérjningsstod.
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Vid en preliminér berdkning mellan Arbetsformedlingen, Forsékringskas-
san och kommunen har vi rdknat fram att socialbidragsékningen kan bli ca
10 procent. Men vi har ocksa ldst om de sd kallade resursjobben i medi-
erna. Det &r ett sitt att hantera problemet. Vad innebdr det? Finns det
andra idéer om hur langvarigt sjuka personer kan stddjas ekonomiskt?

Vissa myndigheter om regeringens forslag

Curt Malmborg, Forsdkringskassan: Tack for inbjudan att komma hit i dag!

Jag tinkte inleda med en ganska tillspetsad frigestillning. Ar det kris i
sjukskrivningsfragan?

Svaret pa den fradgan beror naturligtvis i forsta hand pa hur den uppfat-
tas. Jag dr ritt sdker pa att nagra skulle séga ja som svar: Ja, det ar kris
for att det har blivit sa hard tillimpning av sjukforsikringens regler.

Av den diskussion som pégér, inte minst den som finns i medierna, kan
man latt f4 uppfattningen att Forsdkringskassan néstan alltid sdger nej nér
ménniskor kommer och begir sjukpenning. Det finns naturligtvis en
medial dramaturgi hér, dir den stora Forsdkringskassan utmalas som den
hérdaste av alla harda och den kallaste av alla kalla.

Sanningen 4r en annan. Sanningen dr att det 4r mindre dn 2 procent
som fér nej till sjukpenning. Tittar man pa nej till sjukpenning och dartill
lagger indragning av sjukpenning ser man att det faktiskt dr férre i dag
som far de hdr negativa besluten &n vad det var for ett ar sedan. Jag tolkar
det pa det séttet att Forsdkringskassans handlaggning blir alltmer rétt fran
borjan, och det &r naturligtvis si att det inte bara dr var fortjanst detta,
utan ett béttre samspel med sjukskrivande ldkare har ocksa bidragit till det
hir.

Samtidigt som vi far kritiken om att vi &r for harda finns ocksé uppfatt-
ningen att tillimpningen av sjukforsdkringen dr alldeles for mjuk. Dar
finns en dubbelhet, men den dubbelheten till trots vill jag bestdmt hidvda
att vi 1 Forsékringskassan i dag hédvdar sjukforsdkringens grundprinciper
battre dn vi gjorde tidigare. I den meningen &r det inte kris 1 sjukskrivnings-
frdgan. Den hér forbéttringen blev mdjlig 2005, nér vi blev en myndighet,
ett beslut som riksdagen fattade.

(Bild 1) Jag menar vidare att det inte heller nér man ser pa volymutveck-
lingen av sjukfranvaron de senaste aren dr befogat att tala om kris. Skanda-
16st manga &r i fortidspension och sjukskrivning, sade Ingemar Farm hir
tidigare. Men som ni ser pa den bild jag visar hir bakom mig har vi en
nedgang i alla fallingder, alltsd olika sjukskrivningstider, som ar véldigt
stor. Den har pagatt under ett par ars tid och gar nu allt snabbare.

Nagot som &r virt att notera ar att pa i alla fall tvd omrdden &r det
friga om ndgot som kanske dr historiskt. Dels kan det vara si att vi har
brutit utvecklingen av fortidspensioneringen — sjuk- och aktivitetsersatt-
ningen, som det heter — som nu viker ned, dels géller det sambandet med
arbetsmarknaden, som &r ganska unikt for Sverige. I goda tider brukar sjuk-
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frdnvaron Oka. Vi ser inte det hdr sambandet. Vi har haft en god arbets-
marknad, och sjukfranvaron har gatt ned. Det kanske &dnnu &r for tidigt att
sdga att vi har kommit till ett trendbrott, men det finns mycket som tyder
pé att det dr sd, och det dr ndgonting stort.

Den foridndring av sjukforsdkringen som gors nu ar véldigt stor. Det &dr
den storsta som har gjorts pa 15 &r. Den berér vildigt manga och berér
ocksa oss i Forsiakringskassan i allra hogsta grad. Darfor har jag bett nagra
av de mest erfarna handldggarna i Forsdkringskassan att formedla sina
intryck av den hdr nya reformen. Grundinstdllningen hos de hér perso-
nerna dr positiv. De pekar pd den roll som sjukforsdkringen far nu som &r
mer av en omstillningsforsikring, och inriktningen pa tidiga och aktiva
insatser dr bra. Henry Komulainen i Fagersta, som &r en erfaren handlig-
gare, siger att det dr bra med tydliga tidsgrinser. Det &r bra att det blir en
ettarsgrans for sjukskrivning. Det skyndar pd processen. Det &r bra att
jobba mot ett slutmdl. I just den delen kan man konstatera att Sverige sna-
rast 4r unikt med att infe ha en sddan grins. Vi ansluter nu till en
normalmodell, kan man kalla det.

Det mesta &r alltsd positivt, men jag far ocksd signaler om en genuin
oro bland medarbetarna. Det handlar om tva saker, ska jag sdga. Det gil-
ler framfor allt den korta tid som finns fram till genomforandet av den har
reformen. Det andra dr att alla delar i rehabkedjan inte finns pa plats. Det
handlar ocksd om langa vintetider och for lite resurser inom varden och
inte minst dagens krassa verklighet, kan man vil séga, pa arbetsmarkna-
den. Vi vet att det dr svért att fi plats om man inte dr hundraprocentig
hundra procent av tiden.

Handldggarna nidmner ocksa nackdelar i form av att reglerna dr ganska
komplicerade. Det dr sédkert inte alldeles litt for de forsdkrade att forstd
det. Det kan sidkert vara sa att det ibland dr svart for Forsékringskassans
medarbetare ocksd. Det finns en oro for att andra aktdrer inte ska kunna
mdta upp mot de krav som finns. Det handlar ju vildigt mycket om resurs-
situationen.

Det finns alltsa en oro for hur det ska ga for de forsdkrade. Henry Kom-
ulainen i1 Fagersta sdger: Det krdvs en fordndrad instdllning i arbetslivet
for att det ska bli mojligt for sjukskrivna att hitta en ny arbetsgivare under
en pagdende sjukskrivning. I dag dr det svért att fi anstillning om man
inte dr hundraprocentare. Att férdndra den instillningen tar tid.

Tiden for genomférandet 4r kort. Om tvd méanader ska den hér reformen
borja inféras. Det kommer samtidigt som vi inte direkt har ndgon timeout
for reformer pé vért omréde. Tvartom kommer tandvardsreform och forand-
ringar, jamstélldhetsbonus, vardnadsbidrag och en ny pensionsmyndighet
som ska inréttas. Lagg dartill det jéttestora fornyelsearbete som Forsékrings-
kassan gor. Jag vill inte sticka under stol med att det hdr &r en jatteutma-
ning for oss att hantera. Men vi &r vana vid stora reformer och ska gora
allt for att det hér ska fungera pa ett bra sétt.
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Vad innebdr den hir fordndringen da i antal personer? Hur paverkas
sjukfranvaron? Pa fredag kommer vi att redovisa érets forsta prognos, men
redan i dag kan jag ldmna en del siffror som visar utvecklingen som vi nu
kan bedoma den. Det hér ar naturligt gjort med reservation. Prognoser &r
alltid svara att gora, i synnerhet nir man jobbar med ett nytt regelverk.

Men 14t mig borja med situationen sa som den ser ut om vi bibehéller
dagens regelverk och alltsd inte gor ndgra fordndringar, utan utvecklingen
fortsétter.

(Bild 2) DA kan ni se pa den bild jag visar att med dagens regelverk
minskar de sjukfall som startar snabbt. Det ror sig faktiskt om en minsk-
ning med 11 procent pd ett ar. Det &r fdrre sjukfall som blir langvariga
och dér personer dérfor riskerar att fa sjukerséttning. Det dr ganska stora
forandringar. 2008 kommer vi kanske att ha 67 000 fall som tar dver ett
ar. Om ett ar rdknar vi med att vi dr nere pa 45 000 fall, alltsd en véldigt
stor sdnkning. Under aren 2008-2011 kommer vi ocksé att fi en gynnsam
effekt av fyrtiotalistboomen, kan man séiga. Manga som i dag gir med sjuk-
ersittning kommer da att ga ur systemet och gé over till dlderspensionssys-
temet.

Det hir leder till de tal som ni kan se pé bilden. Vi rdknar med att det
dr ca 50 000 farre personer som har sjukpenning och 40 000 férre perso-
ner som har sjukersittning. Det s& kallade ohélsotalet, som ar ett viktigt
mal for Forsdkringskassan och som i dag ligger mellan 37 och 38, kom-
mer ner till 33 dagar 2011. Nar det géller sjukpenning ar vi faktiskt nere
pa nivaer som tillhor de ldgsta nadgonsin. Vi far gé tillbaka till 60-talet for
att se de hér nivderna.

Var bedéomning dr att det vi nu ser dr en samlad effekt av ménga érs
arbete. Vi gor en tydligare forsdkringsmissig provning. Det handlar ocksé
om utbildning av ldkare och attitydpaverkande insatser. Men framfor allt
skulle jag vilja sdga att det handlar om samverkan mellan olika aktorer. Vi
och landstingen samverkar bra. Det &r jitteviktigt med den sa kallade lands-
tingsmiljard som vi har haft. Den har betytt vildigt mycket.

Jag far ockséd sdga att en lirdom é&r att det krdvs uthéllighet for att fa
varaktiga fordndringar. Det finns samband hér, bland annat mellan arbets-
marknad och sjukfranvaro, som &r vildigt langvariga. Det finns 30-40 &r
gamla samband, och de forsvinner sdkert inte &ver en dag. Man ska
komma ihag att dven om det hdr dr vildigt positiva siffror har vi ocksa
bevittnat flera perioder av upp- och nedging av sjukfrdnvaro om vi ser
tillbaka i tiden. Darfor kan vi inte sld oss till ro och sdga att vi kan surfa
pé detta och kan rdkna med den hér utvecklingen ograverat. Uthallighet ar
alltsd med andra ord vildigt viktigt.

(Bild 3) Lat oss da titta pa effekterna av de nya reglerna! Vi gor natur-
ligtvis detta med stor reservation, men detta dr var bédsta bedomning. Vi
raknar framfor allt med ett ldgre inflode till sjukerséttning. Vi rdknar med
en mindre effekt pa sjukpenningen, om &n en viss effekt, men framfor allt
péverkas sjukersdttningen. Det blir alltsd en kraftig 6kning av utflodet fran
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sjukerséttningen under 2010. En stor grupp med forldngd sjukpenning mis-
ter ju sin ersdttning den 1 januari 2010 dé det har gatt 18 manader. Det
kan vara upp till 10 000 personer.

Nar vi ser pa volymerna minskar sjukfallen, sjukpenningen, med 10 000
extra utdver dem jag ndmnde nér jag visade forra bilden. Sjukerséttningen
ar det stora. Den minskar med 50 000 fram till 2011. Ohélsotalet som,
som sagt, i dag dr mellan 37 och 38 kommer att hamna ndgonstans mellan
29 och 30 om det hir fortsitter.

(Bild 4) Sammanfattningsvis ser ni har att vi har haft en gynnsam utveck-
ling av sjukfranvaron de senaste aren. Ligger vi ihop de senaste siffrorna
ser vi att det med det nya regelverket blir — det dr de siffror ni ser nedtill
pé bilden — 60 000 farre med sjukpenning och 90 000 farre med sjukersitt-
ning. Det dr vildigt stora nedgangar. Ohilsotalen blir mellan 29 och 30.

Det hér ér ju en jittereform som ska genomforas, och det kommer att
krdvas mycket av oss. Vi &r redan pa gang med en stor utbildningsinsats.
Det vore fel av mig att inte ta tillféllet i akt att ocksa peka pa var resurssi-
tuation. Den é&r oroande. P4 sikt kommer naturligtvis resursbehovet att
minska. Sjukfranvaron kommer att ga ned vildigt mycket. Men i det korta
perspektivet, de ndrmaste aren, krdvs vildigt stora insatser. Vi har hos
regeringen begirt tillfdlligt 6kade medel. Det handlar dels om informations-
insatser som behdver goras, dels om ca 450 arsarbetskrafter som vi beho-
ver for att hantera situationen. De kritiska &ren &r i &r och nésta ar.

Situationen &r den att vi inte gérna kan vénta. Reformen ska faktiskt
trdda i kraft om tvd manader. S& vi har redan inlett ett rekryteringsforfa-
rande, allt for att mojliggora ett genomforande av den hér reformen. Och
sedan hoppas jag att vi far de pengar som vi behover for att klara den hér
situationen.

Avslutningsvis ar oron for Forsdkringskassans resurser en sak, men nir
jag fragar medarbetarna, som jag har gjort hir, géller en storre oro fragan
om effekterna for de forsdkrade. Vi vet att det 4r manga som inte kommer
att uppfylla villkoren for sjukforsdkring men likvdl kommer att ha véldigt
svart att platsa pa en tuff arbetsmarknad. Jag dr 6vertygad om att det kom-
mer att krdvas extraordinira insatser men ocksd vildigt god samverkan
mellan oss, Arbetsformedlingen, kommun, ldkare, arbetsgivare med flera.
Det dr minst sagt en stor utmaning som vi star infor, och vi ska gora allt
fran Forsdkringskassan for att underldtta en sddan samverkan.

Bo Lindblom, Socialstyrelsen: Jag vill tacka for inbjudan att komma hit.
Forutom jag sjélv finns ocksd Jan Larsson hdr, som har samordnat vart
remissvar.

Vi har valt att ldgga tyngdpunkten pa fragor som direkt berér var verk-
samhet, och sdrskilt da det forsdkringsmedicinska beslutsstodet och sjuk-
skrivningsprocessen i stort.

Socialstyrelsen &r generellt sett positivt instdlld till en mer aktivitetsorien-
terad sjukskrivningsprocess. Vara ganska omfattande tillsynsaktiviteter pa
omradet och andra undersékningar talar for att praxis i allt hogre utstrack-

2007/08:SfU12

83



2007/08:SfU12

84

BiLaAGA 4 OFFENTLIG UTFRAGNING

ning préglats av passivitet, alltfor langa och manga génger skadliga sjuk-
skrivningar och en alltfor stor variation 1 landet. Sjukintygen, de
medicinska underlagen, utfirdas vanligen inte med de Overvdganden och
den ambition och stringens som detta viktiga dokument borde innehalla.

Angaende ettarsgransen bedémer vi att ndgon form av bortre tidsgréins
kan bidra till att begrédnsa icke dndamalsenlig sjukskrivning. Det forutsitter
dock tydliga och realistiska principer for bedomning och for undantag fran
de angivna granserna. Vi uttalar ingen uppfattning om exakt var i tiden en
bortre tidsgrins bor séttas, men vi konstaterar att de rekommendationer for
normal sjukskrivningstid som vi publicerat generellt ligger under den fore-
slagna gridnsen. Men det forekommer undantag, till exempel samsjuklighet
och vissa psykiska funktionsnedsdttningar.

Vi anser att utarbetande av principer for bedomning av undantag fran
ettdrsgransen dr en grannlaga uppgift och helt central for att reformen ska
kunna uppna sitt syfte. De exempel pa sjukdomstillstind som finns i pro-
memoriorna maste, som vi ser det, utgéra just exempel och inte en preci-
sering i det hér fallet.

Nér det sedan giller den sa kallade rehabkedjan innehéller vart besluts-
stod, som vi har gett ut, i méanga fall uppmaningar att relativt snabbt ta
upp en diskussion om behov av byte av arbetsuppgifter och/eller arbetsgi-
vare. De foreslagna principerna och tidsintervallen i rehabiliteringskedjan,
det vill siga 90 dagar och 180 dagar, verkar mot den bakgrunden rimliga.
Tre manader bor rimligen i méanga fall, om 4n langt ifran alla, vara en
tillracklig period for att géra en beddmning om man kan och bor éter-
vinda till det aktuella arbetet.

Nér det géller ledighet under sjukskrivning och ritt till ledighet for att
prova annat arbete dr det enligt vért sitt att se ett innovativt steg i riktning
mot storre rorlighet pa arbetsmarknaden som kan Oppna nya mojligheter
for individen.

Vad giller fortsatt och forldngd sjukpenning séger vi att tankegéngen
inte star helt klar. Vi efterlyser storre tydlighet i de principiella skillna-
derna for fortsatt sjukpenning och forlingd sjukpenning. Det dr ocksé
oklart for oss varfor sjukpenningen ska sidnkas i dessa sd kallade undantags-
fall som beviljas forlingd sjukpenning.

Vi delar alltsd uppfattningen att sjukskrivningsprocessen alltfor ofta prag-
las av passivitet. Vi anser att ett tidigt och kraftfullt engagemang fran alla
berdrda parter dr en vig att undvika icke dndamélsenliga eller skadliga
sjukskrivningar. Utredning och behandling ska erbjudas i enlighet med det
beslutsstod som utformats. Den sista delen om de psykiatriska diagnoserna
publicerar vi nésta vecka.

Vi vill framhélla betydelsen — det hér ar vildigt viktigt, tror jag — av att
det finns tillgang till ett behovsanpassat rehabiliteringsinnehéll, det vill
sdga psykosocialt stdd, psykoterapi och liknande, for personer med olika
behov, till exempel vid psykiatrisk problematik och olika former av sam-
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sjuklighet. Det finns risk att man pd manga hall i landet inte formar att
tillhandahalla det utbud av atgdrder som behdévs for att uppnéd syftet med
forandringarna.

Lena Liljebdck, Arbetsférmedlingen: Tack s& mycket for inbjudan, som vi
ocksa har fatt till Arbetsformedlingen rérande synpunkter pa den hér pro-
positionen.

Jag tinkte sdga sa hér, apropa det har med Arbetsformedlingen och For-
sdkringskassan, att vi ju har ett vildigt gott samarbete som har utvecklats
véldigt mycket nér det géller samverkan. Vi har ju ocksa nu kontor tillsam-
mans, samverkanskontor, och vi tror att vi bara &r i borjan av att ytterli-
gare utveckla var samverkan. Det dr ocksd en fOrutsdttning for att
forslagen i den hér propositionen ska fungera pa ett bra sitt.

Det &r nagra saker som jag vill ta upp som vi fran Arbetsformedlingen
skulle vilja ha lite fortydliganden om. Det ér till exempel véldigt kort tid
till 1 juli. Sedan tycker vi ocksé att foretagshidlsovarden maste fungera pa
ett bra sétt for att forslagen i propositionen ska bli bra.

Sedan dr det det hdr med normalt forekommande arbeten. Det dr nagon-
ting som vi pd Arbetsformedlingen har haft mycket diskussioner om
tidigare. Nu talas om den reguljira arbetsmarknaden, och dé vill vi gérna
ha lite klarligganden: Vad menar man med den reguljira arbetsmarkna-
den? Ar det d& mgjligt att man kan ha ett arbete med stdd och anpass-
ningar for att det ska ridknas in dér?

En annan punkt som vi ocksd har tagit upp berdr de personer som har
25-procentig arbetsforméga. Det &r jattesvart att hitta ett lampligt arbete pa
arbetsmarknaden for en person som har 25-procentig arbetsforméga.

Jag vill ocksa séga att vi upplever den utredning som har tillsatts for att
gora arbetsformagebedomningar som véldigt positiv. Just begreppet arbets-
formaga dr det s& manga ménniskor som har uppfattningar om, bade hos
oss och bland individerna sjélva forstas.

Nar det giller tidsbegrinsade sjukerséttningar tycker vi att man kanske
ocksa maste titta pa andra faktorer dn rent medicinska. Har man varit vil-
digt linge ifrdn arbetsmarknaden si tar det lite tid att komma tillbaka
ocksd. DA kan det hidnda att det ibland handlar om andra faktorer dn rent
medicinska, och man bor ta med det i beddmningen.

Det dr inte alltid sékert att de som har forlorat sin rétt till sjukersittning
har rétt till arbetsloshetserséttning, och da blir det naturligtvis fraga om
kommunernas forsorjningsstod.

Nér det géller arbetsgivarna vet vi, som vi har varit inne pa hir lite
tidigare ocksa, att méanga &r lite tveksamma nér det géller att anstdlla per-
soner med ohélsa. Det dr vildigt arbetskrdvande ndr vi ska hitta de hér
jobben fran arbetsformedlingens sida. Det handlar mycket om att vara ute
hos arbetsgivarna, ackvirera dem och hitta ldmpliga jobb. Det &r det arbets-
sittet som har gjort att vi har varit ganska lyckosamma nér det géller det
handlingsplanearbete som vi redan nu har tillsammans med Forsékringskas-
san, ndmligen att man dr ute hos arbetsgivarna och forsoker hitta jobben.
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Man kan inte alltid konkurrera pa den ordinarie arbetsmarknaden nir man
har en begridnsad arbetsformaga, och det ar da viktigt att man blir synlig-
gjord hos arbetsgivarna, och det sker ofta genom att arbetsformedlarna &r
ute och hittar de hér jobben. Arbetet dr ocksa ofta kombinerat med nidgon
form av 16nebidrag.

Vi vet ocksd i det arbete som vi gor nu med Forsdkringskassan att
drygt hélften av dem som vi har haft med i handlingsplaner i samverkan
har fatt jobb, men det finns fortfarande en grupp som har svérigheter pa
arbetsmarknaden att komma in i jobb. Déir behovs det kanske lite mer resur-
ser for dem eller kanske att de kan ga tillbaka till sjukpenning.

Ibland kommer det fram att man har olika uppfattning, till exempel nér
vi fran Arbetsformedlingen tycker att de hér personerna dr for sjuka for att
hitta ett jobb men man kanske frdn Forsdkringskassan bedomer att de har
personerna har arbetsformaga. D4 dr det vildigt viktigt att vi far arbetsfor-
magebedomningen och att vi blir 6verens om det hir genom att prova
detta. Men det maéste ocksa finnas en vig tillbaka for dem som inte hittar
det lediga jobbet.

For att det ska bli s& bra som mgjligt nir det hir forslaget genomfors
har vi redan nu tillsatt en arbetsgrupp mellan Forsékringskassan och Arbets-
formedlingen for att se hur vi ska mota de personer som det handlar om i
det hir fallet. Hur ska overlimnandet mellan myndigheter vara? Hur
manga personer ror det sig om? Vi har ocksa sagt att Sveriges Kommuner
och Landsting sjdlvklart ska bjudas in till den arbetsgruppen, for de kom-
mer i hogsta grad ocksé att berdras av de hér fragorna. Vi dr i full fart
med forberedelsearbetet med det hir forslaget. Vi hoppas naturligtvis att vi
ska fa ett resurstillskott for att klara de omfattande krav som kommer att
stéllas pa var verksamhet.

Utfragning

Ordféranden: Tack s& mycket till dig och alla vriga som har hallit inled-
ningsanforanden. Vi dr ddrmed klara med den delen av utfragningen, det
pass som handlar om de olika anférandena.

Vi ska da overga till den del da utskottets ledaméter har majlighet att
stdlla fragor till savdl dem som har hallit anféranden har som till represen-
tanter fran de Gvriga organisationer och myndigheter som ar inbjudna hér.

Jag tinkte sjdlv borja med att stdlla en fraga till socialforsdkringsminis-
ter Cristina Husmark Pehrsson.

Det har ju framforts en del bade vildigt positiva och en del kritiska
synpunkter under de anféranden som har héllits. Jag skulle vilja hora om
du har nagra kommentarer till en del av de synpunkter som har framforts.

Statsrdadet Cristina Husmark Pehrsson: Jag har forsokt att flitigt anteckna
de manga synpunkter som finns hér. Jag kan borja med att séga att det ar
en stor reform. Den dr komplicerad och komplex. Det dr ingen som séger
att socialforsékringar dr enkel materia, utan det krdver mycket kunskap.
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Jag ténkte att jag, om jag far mojligheten hér, ska ge nagra overgripande
synpunkter. Nér det giller detaljer kan jag ocksa efterat hinvisa till mojlig-
heten att prata med bade Leif Westerlind fran socialforsékringsenheten och
min statssekreterare Bettina Kashefi.

Jag kan ocksé notera att det finns vissa missuppfattningar vad géller tids-
grinser, vad som far ske och inte ske och s& vidare. Det har ocksa kunnat
hénda i samband med att det framfordes saker i en departementsskrivelse
som sedan har fordndrats i propositionen. Dem kommer jag heller inte att
gd in pa direkt.

Ja, mycket oro och kritik har naturligtvis framkommit, men jag har i
alla fall inte hort ndgon som har sagt att vi ska bevara sjukforsikringssys-
temet som det dr i dag. Den forra regeringen tillsatte Socialforsdkringsut-
redningen, och jag kan instimma i den analys som man gjorde dd som
visar att det inte dr mycket som fungerar i socialforsdkringen och sjukfor-
sdkringen i dag, vilket gor att manga ménniskor ldmnas utanfér och inte
far den hjélp och det stod de skulle ha. Det &r alltsd bakgrunden till varfor
vi inte borjade med en utredning pa tre fyra ar som skulle komma att ta
véldigt lang tid.

Jag kan forsta att det finns mycket oro och manga fragetecken ute bland
de aktiva — organisationer, myndigheter och s& vidare — innan detta nu
kommer pa plats. Darfor tycker jag ockséa att det dr mycket tackndmligt
med Forsdkringskassans ambition att ga ut med bra och riktig information
for att ge stod till dem som behdver detta — arbetsgivare, arbetstagare,
andra myndigheter och s& vidare. Jag ser ocksé véldigt positivt pa det sam-
arbete som Forsdkringskassan alltmer intensivt nu gor tillsammans med
Arbetsformedlingen, for det dr véldigt manga ganger det som har fattats.

Att gd Norges vidg och besluta om nav, att sla ihop myndigheter totalt,
dr kanhdnda det man pa sikt kommer att géra — det vet inte jag. Den
saken diskuterar vi inte nu. Men samverkan pa lokalt och regionalt plan
samt att sétta individen i centrum och samla alla aktdrer runtomkring ser
jag som véldigt positivt.

Jag tror pa att det hér blir en véldigt bra reform for dem som i dag ar
sjuka och som har sldppts igenom genom att tiden bara har gatt. Forsak-
ringskassan jobbar i dag med sju steg, och det enda vi egentligen gor &r
att f4 thop dem till tre steg. Att man ska provas mot hela arbetsmarknaden
finns i dag i steg nummer fem. Vi ger en tidsfrist i stdllet som sdger att
det hér inte behover intréffa forrdn om ett ar. I dag kan det ske i praktiken
efter tre veckor.

Jag ser ocksd positivt pd den proposition som kommer om nagra
veckor, som kommer att knyta an till det som méanga har varit inne pa for
att fa kedjan hel: Hur hjilper vi dem som i dag &r fortidspensionerade till
att med stor trygghet vaga prova att komma ut, och hur ska vi gora for att
arbetsgivarna ska vilja anstélla de personerna ocksa?
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Sjalvklart forstar jag att de olika myndigheterna och organisationerna,
nér jag nu har lyssnat pa dem, naturligtvis har fokuserat pa sina bilder, sin
problemstéllning och vad som kommer att beréra just dem. I propositionen
finns det en helhet dér vi har tagit intryck fran alla delar och gjort en hel-
het av dem sa att den ska fungera och halla ihop.

Jag forstar att det nu i inledningsskedet kan finnas manga fragor och en
hel del oro, men vi kan inte begrava det faktum att 550 000 personer har
blivit fortidspensionerade och 200 000 langtidssjukskrivna och att trenden
betrdffande ungdomar med aktivitetsersittning inte har brutits som de
andra trenderna har.

Pa fragan om varfor vi gor det hdr, mot bakgrund av det Curt Malm-
borg sdger, namligen att siffrorna dndd gér ned, ar svaret: Darfor att vi
historiskt ocksd har sett att arbetsmarknaden och sjukférsdkringen ar tva
kommunicerande kirl. Nér sysselsttningen sjunker okar ohédlsan. Vi vill
forsoka motverka att vi hamnar i samma situation som vi befann oss i
under 90-talet.

Veronica Palm (s): Det har varit en véldigt spdnnande formiddag, det hér!
Jag har tva korta fragor, men forst vill jag sdga att for oss socialdemokra-
ter dr det viktigt att vdrna standardmodellen med ersittning baserad pa
inkomstbortfall ddr man sitter individen i centrum och dér arbetslinjen &r
tydlig i sjukférsdkringen. DA vill jag sdga att vi inte dr ndjda med tingens
ordning. Allt var inte bra fore oktober 2006, om nagon nu mot férmodan
skulle tro det, utan vi tycker att det &r viktigt med ett reformarbete. Darfor
tycker vi att en socialforsdkringsutredning &r angeldgen. Dédremot 4r vi
djupt kritiska till de forslag som ldmnas hér. Jag vill att det ska vara klart
att vi inte ar ndjda med tingens ordning.

Cristina Husmark Pehrsson sédger att de hir reformerna stirker arbetsta-
garnas stillning, och att arbetsgivarens arbetsmiljéansvar ér inte fordndrat.
Hon sdger ocksé att forslagen innebér aktiva atgérder tidigare, riktade mot
den enskilde 16ntagaren. Da skulle jag vilja fraga dem som foretrader 16n-
tagarna om detta. Jag ser att LO och TCO sitter bredvid varandra. Ni
foretrader ndstan 3 miljoner 1ontagare pa svensk arbetsmarknad. Héller ni
med? Det var den ena fragan.

Jag ska vildigt kort ocksa stdlla en frdga till ministern — det vore ju
tjdnstefel annars. Hur tinker regeringen ndr man ldgger fram ett forslag
som man vet dr daligt &r berett, som det finns manga luckor i? Efter fasta
tidsgrianser sorteras manniskor ut till kommunernas forsérjningsstod.

Ministern sade inledningsvis och sédger nu igen som svar pa en foljd-
frdga att man ser fram emot vidare propositioner och tilldigg. Man utreder
och tinker komplettera. Trots det stressar man fram ett forslag.

Jag tycker, som jag sade tidigare, att den hir propositionen i grunden ar
dalig, men om man nu dndé vill genomfora det hér systemskiftet i sjukfor-
sékringen, varfor 1dmnar man da ett forslag som ar sa daligt berett att det
inte dr ett helt forslag?
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Renée Andersson, LO: Jag borjar svara. Det dr damerna forst som giller,
har vi bestdmt, Kjell och jag.

Nej, vi haller inte med om att det hér forslaget kommer att innebéra att
insatser kommer till stdind pa arbetsplatserna tidigare, utan vi ser snarare
tvértom att det har medfor en risk att det hér ger incitament till de arbets-
givare dir rehabiliteringsarbetet inte fungerar i dag. Det dr ju dem som vi
sd att sdga vill forsoka fa klam pa. Pa de arbetsplatser ddr rehabiliterings-
arbetet fungerar rullar det ju forhoppningsvis pa. Det dr dir det inte
fungerar som vi vill forsoka fa ndgonting att hénda tidigare.

Det finns ingenting i det hér forslaget, anser vi, som kommer att inne-
béra att insatser kommer till stdnd tidigare pa arbetsplatsen. I stillet ser vi
att det finns en stor risk att manga arbetsgivare véintar och véntar ut de
hér tidsgranserna och ser att om man inte gér nagonting sd kommer tids-
grinserna att sl till, och dé finns det stor risk att fler 4n i dag kommer att
sdgas upp eller tvingas séga upp sig sjélva tidigare.

Kjell Rautio, TCO: Jag kan bara héalla med om det som Renée sade och
det som ocksa Sveriges Kommuner och Landsting och andra har sagt hér:
Det hir forslaget innebir att man i praktiken rundar arbetsriitten. Aven om
man inte gir in och petar i sjilva lagen — arbetsmiljolagen eller LAS —
rundas det anstéllningsskydd som finns i den lagstiftningen till foljd av det
hér forslaget. Det dr ndgonting som de flesta som har tittat pa det hér ur
juridisk synvinkel nog kan hélla med om.

Sedan r tidsgrianserna vildigt sndva, och vi far dessutom ett regelsy-
stem som &r krangligare dn det tidigare regelsystemet, sdsom vi bedomer
det. Det tror vi i forlingningen riskerar att faktiskt urgropa legitimiteten
for sjukforsakringen, och det ar jétteallvarligt.

Man kan ténka sig en familj dir den ena parten &r den som hela tiden
ska uppfylla de 6kade kraven och uppfylla tidsgrinserna. Alla vet att en
sddan familj och ett sddant dktenskap inte haller speciellt linge. Jag ér lite
orolig for att vi hamnar i en sddan hdr situation dir medborgarna och
enskilda forsdkrade kommer att tappa fortroendet for systemet, alltsd att
legitimiteten haller pa att rubbas. Da dr det vél bittre 4n att ldgga fram ett
daligt berett och slarvigt forslag att i stdllet ta sig tid, analysera situatio-
nen, forsoka hitta s breda 16sningar som mojligt och ldgga det i en
parlamentarisk socialforsdkringsutredning. D& kan man fa stabila regelverk
som haller over tiden. Det &r det som vi skulle vilja fora fram.

Statsrdadet Cristina Husmark Pehrsson: Jag ska inte alls gé in i ndgon poli-
tisk diskussion. Jag kan bara podngtera att Sveriges riksdag under forra
mandatperioden beslutade om en socialforsikringsutredning, vilket dava-
rande regering inte efterlevde.

Jag kan ocksa sdga att ndr det géller bland annat foretagshilsovarden
fick jag ett brev pad mitt bord ganska nyligen, nir jag hade tilltrdtt, frén
Svenskt Naringsliv och LO dir man bad oss arbeta for detta. Man sade att
det &r ett bra sitt att ge arbetstagarna mdjlighet att fa sjukvard pa foretags-
hélsovarden. Det dr ocksa nagonting som nuvarande majoritet motionerade
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om i riksdagen under véldigt manga perioder men inte lyckades fa ige-
nom. Darfor dr jag vildigt glad att vi nu tillsammans med arbetsmarkna-
dens parter kan utveckla och sétta resurser till en forstérkt foretagshilsovard.

Sedan kan jag sdga att jag kanske har lite svart att forstd kritiken under
det forsta aret i sjukskrivningsprocessen eftersom det egentligen &r precis
det som finns i dag i sju steg. Vi har bara gjort tre steg av det, och si har
vi satt tidsgrinser si att inte ménniskor ska bli bortglomda, utan det ska
ges signaler ndr man har uppnatt tre, sex eller tolv ménader i stillet for att
bara lata tiden ga. Vi kunde se att 70 procent av dem som var sjukskrivna
efter ett ar befann sig i steg ett, och ingenting hinde. Det tycker vi hade
varit ansvarsldst att inte snart forsdka atgérda.

Jag kan inte instdimma i att detta skulle vara daligt berett. Vi har haft
tidigare majoriteter som inte har gjort nagonting pa tolv ar.

Mats G Nilsson (m): Herr ordférande! Det har varit jattemanga véldigt
intressanta anforanden. Nagonting som har préglat i stort sett samtliga har
varit att det dr véldigt bra att nagonting gors. Sedan har man lite olika
idéer hur det bor goras, ndr det bor goras och hur mycket som ska ingé.

Det var en talare som skilde ut sig och som inte, i varje fall som jag
kunde uppfatta, hade ndgonting positivt att sdga. Det var representanten
fran LO-TCO Rattsskydd.

Jag vénder mig nu till LO. Jag ir inte sdker pa att det dr Réttskydd jag
ska fraga, utan det dr kanske LO som organisation. Det far ni vilja sjélva.

Citatet jag skrev ned frdn Annett Olofsson var: “inget annat 4n en utsor-
tering”. Jag vill sétta det i relation. Hur ser ni pa att 150 000 personer
fortidspensionerades under forra regeringsperioden, och ér inte det en utsor-
tering? Jag vill sdtta det i relation till varandra.

Foljdfrigan dédrvidlag 4r: Ar det inte vildigt bra att ndgonting &ver
huvud taget gors nu? Det kom aldrig fram fran LO:s sida. Veronica Palm
ar 6dmjuk och sédger att hon inte &r ndjd med tingens ordning med den
tamligen skrimmande utveckling som var under forra regeringsperioden.
Det vore trevligt att héra LO:s perspektiv pa detta.

Sedan har jag en principiell frdga. Nu liter ni som vildigt principiella
motstandare till forslaget. Om jag forstar saken rétt nir jag ldser det som
ni skriver vill ni ha en form av rehabkedja, fasta tidpunkter och en bortre
tidsgrans. Forutom detaljerna och att ni alltid vill att arbetsgivaren ska
gora vildigt mycket mer, ar ni inte egentligen dverens i stora drag?

Annett Olofsson, LO-TCO Riittsskydd AB: Det ir inte riktigt korrekt att vi
tyckte att det skulle vara som det &r just nu. Det jag sade var att vi tycker
att det finns en brist i de nuvarande reglerna. Man maste stélla tydligare
krav pé arbetsgivarna och forena dessa krav med sanktioner.

Problemet dr att arbetsgivarna inte arbetar aktivt med rehabilitering och
arbetsanpassning. Det skapar situationer dér arbetstagare inte kommer ater
i arbete trots att det faktiskt skulle kunna vara mojligt.
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Jag ska sdiga ndgonting mer om utsorteringskedjan. Ar det si att man
sitter in tidsgrinser i ett system dér det finns manga arbetsgivare som inte
fullgdr sina skyldigheter innebédr det att man sorterar ut arbetstagare med
nedsatt arbetsféormiga. Det var min poéng.

Renée Andersson, LO: Jag kan komplettera lite. Det ar sjalvklart inte accep-
tabelt att s& manga ménniskor inte far den hjélp och det stod for att
komma tillbaka till arbetsplatsen som man skulle 6nska att de fick. Vi alla
som har nagon form av inflytande 6ver detta pa arbetsplatsen méste natur-
ligtvis gora massiva dtgirder gemensamt for att hitta mojligheter for dessa
individer att komma tillbaka.

Som det hér forslaget dr utformat &r tidsgrinserna alltfor snévt satta.
Det kommer inte att finnas tid och mdjlighet att Gver huvud taget fa i
gang rehabiliteringsarbetet under de forsta tre manaderna och under nistfol-
jande tre manader ndr arbetsgivarna inte ens en gang kan kénna att den
hér individen ska kunna komma tillbaka till det hér arbetet. Man ska da
ocksd ha mgjlighet att titta pA om man kan soka sig arbete utanfér den
egna arbetsplatsen.

Tidsgrénserna &r alldeles for sndvt satta for att det ska finnas mojlighet
att f4 nagot rehabiliteringsarbete till stdnd. Det &r var allra storsta kritik.

Kurt Kvarnstrém (s): Herr ordférande! Det har varit manga bra inldgg pa
formiddagen. En del saker har inte blivit alldeles utklarade, och manga
fragor aterstar.

Jag vill forst ta ndgra minuter i ansprék for att ge min syn pa detta och
de ménga kommentarer som har kommit. P& nagot sétt kdnns det som att
den moderata ideologin slar igenom é&ven i sjukforsékringen med stod av
de Ovriga borgerliga partierna.

Den sjuke ska sjdlv ta ansvar for sin egen rehabilitering. Har du som
sjuk inte den formégan eller mdjligheten sorteras du forst ut fran arbete. |
nidsta steg sorteras du ut fran sjukforsdkringen. Om du eventuellt har a-
kassa landar du dar. Men ytterst landar flera personer med det hér forsla-
get med kommunens socialbidrag i nagon form av samhéllstjénst,
rehabiliterings- och resursarbete eller var det nu heter. Vad det dr for
nagot vet vi inte i det hér laget.

Vad sdger dé de sjuka? Vi kan vinda pa det och stélla oss fragan. Minis-
tern var delvis inne pé det ndr hon rapporterade fran en av de utredningar
som har gjorts under flera ar. Det dr vildigt manga av de sjuka som séger
att de inte far stdd for sin rehabilitering pa arbetsplatsen. Det &r ingen som
tar tag i de frdgorna.

Manga sdger precis som ministern ocksa upprepar: Med enklare foriand-
ringar pa arbetsplatsen skulle jag kunna atergd till arbete. Manga sdger:
Ingen har hort av sig, inte ndgon, under vildigt lang tid. Jag kénner mig
helt uteldmnad. Ingen, varken arbetsgivare eller samhillets organisationer,
har hort av sig, utan jag dr uteldmnad.
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Om man har det som sin utgdngspunkt kan man fundera vad man i stél-
let borde gora. For oss socialdemokrater dr arbetsplatsen vildigt central for
samhillet och individerna i stor omfattning. Nagra som har haft anforan-
den har varit inne pé det.

Jag skulle lite grann vilja replikera det som har hént och som nimndes
hér tidigare. Vad man nu har gjort 4r att man har lagt ned Arbetslivsinsti-
tutet. Arbetsmiljoverket &r halverat. Det dr egentligen det stod for att
arbetsmiljolagstiftningen ska fungera pé arbetsplatsen som den enskilde har.

Man har tagit bort kravet pa arbetsgivarna att gora en rehabiliteringsut-
redning och fundera pad ordentligt pa vilket sitt den enskilde ska komma
tillbaka.

I det forslag som ligger nu tar man bort nista steg. Forsdkringskassan
behover inte ens fundera pd om arbetsgivaren har utfort nadgon rehabiliter-
ing eller inte. Det ska inte Forsdkringskassan titta pa och ta hénsyn till. S&
ser det ut.

Ministern lovade hér i dag, och har gjort det ocksé vid manga tillfillen
tidigare, att den parlamentariska socialforsékringsutredningen ska tillsdttas.
Vi har hort det forut. Men det hon gor dr att hon ldgger fram ett véldigt
omfattande forslag pa riksdagens bord i stillet for att tillsdtta utredningen.

Ministern lovar ett antal pengar i miljardklassen. Det hér forslaget inne-
haller inte en enda krona trots de stora fordndringar som man nu genom-
for. Det ligger i den kritik som vi dnda riktar i det hdr sammanhanget.

For mig och for oss dr ménniskor vildigt viktiga. Jag kommer tillbaka
till arbetsplatsen. Det &r véldigt centralt. Om vi redan pé arbetsplatsen gor
en for stark sortering kommer samhillet aldrig att klara av att ta hand om
alla ménniskor som sorteras ut.

Vi maste hitta en form i vért samhille med de begrédnsningar vi har.
Alla ménniskor ska ha rétt att delta i arbetslivet med sin féorméga. Men de
ska ockséd ha en skyldighet att delta med sin formaga. Vi tycker att det &r
vildigt viktigt att stryka under det.

Det ser vi inte i detta. Vi ser inte den situationen. Det mdste vara sa att
individerna pé ett annat sitt far ett stodd som maénga efterlyser och fragar
efter i de utredningar som har gjorts. Det dr en avsaknad av detta rakt
igenom i det hér forslaget. Det finns ingen beskrivning med ytterligare ett
regelverk annat &n provningar.

Jag kommer da till mina frgor. Jag vill stilla mina fragor till ministern
och ocksa till LO och TCO. Hur ser ni pd hur arbetsmiljolagen ser ut i
dag och hur den fungerar? Fungerar arbetsmiljélagen pé ett bra sétt i dag?
Ar det verkligen sa att méinniskor fir rehabilitering med stéd av arbetsmil-
j6lagstiftningen?

Nista frdga ar: Vart ska den enskilde vinda sig om det inte hénder
nagonting? Vem vinder man sig till som enskild enligt det hir forslaget
ndr man inte fir nadgon hjdlp och ndgot stdd i sin situation ndr man har
blivit sjuk?
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Kan den enskilde begira ett avstimningssamtal, eller kan facket begira
ett avstimningssamtal enligt regelverket, for att f4 diskussion pa arbetsplat-
sen? Vad hidnder med den enskilde som inte far ndgon form av rehabiliter-
ing? Var landar de personerna nigonstans?

Renée Andersson, LO: Du fragar hur arbetsmiljolagen fungerar i dag. Det
dr svart att ge ett entydigt svar pa den fragan. Pa vissa arbetsplatser funge-
rar det alldeles utmirkt med rehabiliteringsarbetet. Man har en vil funge-
rande bade anpassnings- och rehabiliteringsorganisation.

Men det dr inte de arbetsplatserna som &r problemet, utan det dr dér det
inte fungerar som man behdver gora nagonting aktivt for att fa det att fun-
gera. Dér fir man inte det stdd som man behdver. Dir har bade den
fackliga organisationen och individen vildigt svart att nd fram till arbetsgi-
varna.

Man bara véntar passivt. Sedan hénder det att individen i slutinden slas
ut eller sdgs upp. Dar finns det inga mojligheter att agera. Det &r vildigt
svart att fa arbetsgivaren att gora det som han enligt arbetsmiljolagen har
skyldighet att gora i rehabiliteringsprocessen.

Nér det géller det hir forslaget har vi varit kritiska mot den delen i for-
slaget som sédger det dr den enskilde som ska skaffa intyget dér arbetsgiva-
ren intygar att man har genomfort och provat olika anpassnings- och
rehabiliteringsinsatser.

Dir skulle vi gérna se att det dr en process som sker gemensamt mellan
individen, arbetsgivaren och den fackliga organisationen pé arbetsplatsen.
Dér kan man gemensamt prova olika atgérder. Om det skulle visa sig att
de atgdrderna dnda inte kan fa individen att vara kvar konstaterar man det
gemensamt och intygar det.

Som Annett Olofsson fran LO-TCO Rittsskydd sade kommer det heller
inte att vara mojligt med det nya forslaget for individen att ta en réttslig
tvist i frigan om man har provat atgirderna innan individen eventuellt har
blivit uppsagd.

Kjell Rautio, TCO: 1 de analyser som vi har gjort hos TCO kan vi se att
situationen i arbetslivet blir allt tuffare. Vi har skrivit en rapport som heter
Jakten pd superarbetskraften. Den titeln dr ganska talande.

Det vi i dag kan se &r att arbetsgivarna i allt storre utstrickning jagar
en superarbetskraft som inte finns och att man tydligare selekterar bort per-
soner med ohélsa ur arbetslivet. Det &r ett stort bekymmer.

Dessutom &r det bekymmersamt att vi fran TCO:s sida den senaste
tiden ocksd fran vara forbund har fitt signaler om att arbetsgivare i allt
storre utstrackning upplever att de har blivit frantagna sitt rehabiliteringsan-
svar och att de inte har samma ansvar som de hade tidigare.

Antagligen har det en hel del att géra med missuppfattningar. Man har
lyft bort arbetsgivarnas ansvar for att gora en rehabiliteringsutredning, ned-
rustat Arbetsmiljoverket och sa vidare. Antagligen har det sént ut sddana
signaler till en del arbetsgivare s att de upplever att de inte har rehabiliter-
ingsansvaret langre. Det &r bekymmersamt.
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Sedan kommer andra delen av Kurts fraga. Vad ska man gora at det
hér? Fran TCO:s sida har vi foreslagit ett batteri av dtgdrder som vi tycker
borde ha legat pa plats innan man bérjat diskutera tidsgranserna och regel-
verket.

En sddan sak &r att aktivera partssystemet. Det handlar om att mer
aktivt fa arbetsgivare och fack att arbeta ihop nédr det giéller arbetsmiljofra-
gor. Vi har foreslagit att man ska inféra ndgon form av stimulans for de
arbetsgivare som exempelvis tecknar kollektivavtal med en kvalitetssdkrad
foretagshélsovard.

Vi har ocksé foreslagit en rehabiliteringsforsakring som inte bara inne-
fattar den medicinska rehabiliteringen som regeringens rehabiliteringsga-
ranti sdgs innefatta utan ocksa innefattar en arbetslivsinriktad rehabilitering.

Det dr sddana bitar som vi tycker borde ha legat pa plats innan vi satte
i gang diskussionen. For oss dr det lite som att man borjar i fel dnde. De
hér bitarna och verktygen dr viktiga for att man ska fa tillbaka fler i arbete.

Statsradet Cristina Husmark Pehrsson: Kurt Kvarnstrom stidllde manga fra-
gor. Jag ska se om jag kan svara pa nagra. Jag vet att Kurt Kvarnstrom ar
mycket engagerad i Finsam, finansiell samordning. Dér har vi triffats nir
jag var pa besok i Dalarna.

De personer som Kurt Kvarnstrom har runtomkring sig ska forsoka
verka tillsammans med Forsdkringskassan, hélso- och sjukvérd, Arbetsfor-
medlingen med flera. Dessa samordningsférbund finns mestadels dver hela
landet.

Ni tréffar i dag personer som inte har fatt hjélp och stod i tid. De perso-
nerna fir ni hjilpas at med, samordna resurserna foér de komplicerade
problem och behov som de hdr personerna har.

Det dr precis det som vi behdver gora nu. Forsdkringskassan, Arbetsfor-
medlingen, hélso- och sjukvérd samordnar sig regionalt och lokalt ute i
landet for att sétta individen i centrum och samordna de resurser man har
for att hjélpa.

Samordningsforbunden, Finsam och Kurt Kvarnstrém gor ett valdigt bra
arbete. Problemet &r att det &r i lite senaste laget man sitter in de resur-
serna. Det skulle ha gjorts vidldigt mycket tidigare sa att de personerna
inte hade behovt ga sjukskrivna i fem, sex eller sju ar eller blivit fortids-
pensionerade. Sedan efter manga ar ska man knacka pa dorren och fraga
vad man kan hjilpa till med.

Vi behover i stéllet gora rétt saker fran borjan och inte sétta in otroligt
mycket ekonomiska resurser i slutindan nar minniskor ménga génger nis-
tan inte kan ta emot nagon hjilp eller i varje fall mycket liten hjélp.

Lagforslaget dr att man ska fa sdka andra arbetsuppgifter med sjukpen-
ning och sedan ska kunna fa tjénstledigt fran sin arbetsgivare i ytterligare
sex manader for att prova andra arbetsuppgifter. Jag kan inte forsta att det
finns nagon kritik mot det forslaget.
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Det maste vara vildigt mycket béttre for de manga som sédger: Jag vill
inte ga tillbaka till min arbetsgivare. Det &r inte ldmpligt. Jag trivs inte
och mér inte bra dér. Jag vill forsoka nadgonting annat.

Det dr atminstone véldigt ménga som jag har mott pd mina resor som
sdger det. Det 4r manga flickor som har haft lattare psykisk ohélsa, och sa
vidare. De sdger: Jag vill gora ndgonting helt annat, men jag maste fak-
tiskt sdga upp mig om jag ska vaga soka eller prova andra arbetsuppgifter.
Nu far jag en mojlighet.

Lat oss enas om att det storsta och det viktigaste ska vara att gé tillbaka
till det egna arbetet, de egna arbetsuppgifterna, om alla dr dverens om att
man vill detta. Men det kan finnas de som for sin hélsas och intresses
skull vill préva ndgot annat. Nu ger vi dem den mojligheten. Jag tycker
det kdnns vildigt bra att kunna infora denna lag om ledighet.

Gunvor G Ericson (mp): Jag vill borja med att tacka for en véldigt intres-
sant formiddag med ménga intressanta inldgg. Jag skulle ocksa vilja siga
att inte heller vi 4r ngjda. Men man kan konstatera, precis som Toéres Theo-
rell sade, att sjukfranvaron faktiskt har gatt ned sedan &r 2002. Nagra
atgdrder maste vil dnda ha skett, eftersom det har gatt ned nagot.

Det &r viktigt att ménniskor far hjdlp. Man ska inte behéva ramla mel-
lan stolarna. Det som inte har varit uppe i diskussionen i dag &r den stora
skillnaden mellan kvinnor och mén. I ménadsuppgifterna frén Forsékrings-
kassan for april 2008 kan man konstatera att ohélsotalet nu har sjunkit till
37,7. Men for kvinnor dr det 45,4 och for mén 30,2. Det &r en véldigt stor
skillnad.

Med det som utgdngspunkt undrar jag vilken genusanalys som har
gjorts av det hir forslaget. P4 vilka sétt har man gjort genusanalys av hur
det kommer att sld for kvinnor och min? Det kan man inte se. Det finns
ett litet avsnitt om jamstdlldhet pa slutet i propositionen. Men det dr ingen
hénvisning till pa vilket sétt man har gjort genusanalys.

Man kan ocksa se pa fortidspensioneringar och sjuk- och aktivitetserstt-
ning som det nu heter att det for kvinnor &r 325 000 och fér mién
220 000. Det sjunker det senaste aret for bada grupperna. Men jamfor man
med for tva ar sedan har antalet kvinnor faktiskt 6kat nagot.

En annan stor oro som jag kédnner for detta handlar om de diagnosbase-
rade undantagen nir man ska fa forlingd sjukskrivning. Ar till exempel en
sjukdom som MS berittigad till undantag? Eller hur gar det for en person
som har en bipoldr sjukdom, en psykiatrisk sjukdom? Det dr en person
som har vilfungerande perioder men dédremellan perioder dir personen inte
fungerar.

Forsdkringskassan visade att &ven om man inte genomfor de hir fordnd-
ringarna just nu kommer sjukskrivningstalen att gd ned. Min andra fraga
till ministern ar: Finns det inte ett vérde i att vi far en bred parlamentarisk
overenskommelse om hur framtidens sjukforsékring ska se ut?
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Jag har ocksa en fraga till dem som blir berdrda av detta. Vi har hort
LO och TCO. Dirfor skulle jag vilja stdlla mina fragor till Saco, HSO och
SKL, det vill sdga Sveriges Kommuner och Landsting, som i allra hogsta
grad blir berdrda.

Vi hérde om exemplet Katarina frdn Reumatikerférbundet. Jag &r allde-
les overtygad om att hon finns i verkligheten. Delar ni den synen att det
skulle kunna bli de konsekvenserna? Ser ni ocksa bekymret att det blir en
okad regelborda for foretag?

Hur ser ni pé att regeringen har s& brattom? Vi hérde fran TCO och LO
att man 4nda &r beredda att védnta sd att man kan fa ett vdl genomlyst for-
slag och en parlamentarisk utredning som mojliggdr det. Det kan till
exempel vara med en gemensam myndighet och en dorr in, en pése
pengar dar sjukforsikring, a-kassa och forsorjningsstod ligger i en pott.

Hur ser ni pa ett forslag om att vénta pa en parlamentarisk utredning?

Ordféranden: Det var fragor till socialforsédkringsministern, Saco, SKL och
HSO. Nir det blir fragor till véldigt manga maéste jag uppmana er att ge
korta svar. Annars kommer inte alla som har onskat att fa stélla fragor har
i dag att f4 en mdjlighet till det.

Statsrddet Cristina Husmark Pehrsson: Jag kan kort konstatera att kvinnor
har en oproportionerligt hog andel av sjukskrivningar och fortidspensioner-
ingar. Att inte kvinnornas andel av fortidspensioneringar gar ned utan
snarare Okar har att gora med att langtidssjukskrivningarna nu har gatt
over i en fortidspension. Det &r lite gamla synder som vi ser hér.

Den storsta diagnosen for kvinnor ar vérk i rorelseapparaten och littare
psykisk ohilsa. Ménga har arbetat inom den offentliga sektorn. Darfor fore-
slar regeringen ocksd en rehabiliteringsgaranti och avsitter 3,4 miljarder
till tidiga insatser och rehabilitering. Vi diskuterar nu med Sveriges Kom-
muner och Landsting och hilso- och sjukvarden var och hur det ska kunna
ske pé bésta sitt.

Det ar vildigt viktigt att vi pratar om individen och individens arbetsfor-
maga. En diagnos i en viss situation kan vara att man inte har nagon
arbetsformaga och i en annan situation kanske man har viss arbetsformaga.
Darfor ar det véldigt viktigt att vi utgar fran individen.

Jag instdmmer dérfor i tidigare anforande. Det kénns véldigt bra att vi
har en utredning pa géng om vad som é&r arbetsformaga och arbetsoformaga.

Bakgrunden var det som jag sade innan. Riksdagen beslét om en bred
parlamentarisk utredning. S& blev det inte under foérra mandatperioden.
Men det blev sd sméaningom en socialforsékringsutredning som inte var
parlamentarisk utan en enmansutredning.

Den analysen plus fakta och mycket annat gjorde att regeringen ansag
att vi inte kunde invénta en bred parlamentarisk utredning. Den ska sjélv-
klart komma till stdnd inom kort. Det dr min ambition.
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Men det finns mycket annat att ta tag i. Det géller hur framtidens social-
forsakring ska vara fristdende eller kopplad till statens budget. Det ska vi
diskutera. Det finns otroligt mycket for denna utredning att ta tag i. Jag
hoppas att jag ska kunna presentera den véldigt snart.

Harald Martensson, Saco: Vi delar de kritiska synpunkter som har fram-
forts hér i dag av TCO och LO. Vi delar ocksa uppfattningen att man ska
tillsdtta en parlamentarisk utredning.

Det ér alldeles for manga fragestéllningar som &r oklart utredda. En sam-
lad syn vore viktigt att f& fram. Dér tycker vi att det krdvs en parlamenta-
risk utredning.

Agneta Johnk, Sveriges Kommuner och Landsting: Vi har i vart remissvar
hévdat att det dr bra med breda och forankrade 16sningar. Det dr bittre att
det blir bra 4n att det gar fort.

Ingemar Fdrm, Handikappforbundens samarbetsorgan: Jag vill hédnvisa till
det jag ndmnde i min presentation. Vi kan ga till s. 53-55. Dér dr det
uppréknat nystartsjobb, som borjar den 1 januari 2008. Man har aviserat
att foretagshilsovarden ska fa en annan och bittre stdllning. Man har for
avsikt att infora en rehabiliteringsgaranti. Beslutsstod har pébdrjats den
1 oktober 2007. Privata aktdrer kommer kanske i framtiden att fa en roll.
Oversyn av system- och effektivitetstillsynen diskuteras.

Likadant dr det om man tittar pd konsekvenser for myndigheterna, som
finns pa s. 96 och 97. Det giller Forsdkringskassan, Arbetsformedlingen
och kommunsektorn. Det &r vildigt schematiska beskrivningar av vilka kon-
sekvenser det blir for de olika samhillsorganen.

Sammantaget tycker jag att det dr ett lappticke av olika atgdrder dér
ingen vet hur det ena péverkar det andra och ingen kan ge en samlad
beskrivning av konsekvenserna och effekterna. Darfor tycker jag att man
har gétt for fort fram. Det ar battre att hitta en samlad 16sning pé det hela.

LiseLotte Olsson (v): Jag tycker ocksa att det har varit vildigt intressant i
dag att f4 hora era synpunkter. Att Vinsterpartiet dr kritiskt till detta ar
vél ingen hemlighet. Det jag har hort i dag har gjort att jag har blivit dnnu
mer kritisk, om det dr mojligt.

Det &r vildigt tydligt att utsorteringskedjan &r en katastrof for oss alla.
Det &r ett systemskifte. Eftersom vi alla riskerar att bli sjuka kommer vi
att bli drabbade av det. Vi behover trygghetssystem som vi kan luta oss
mot. Nu borjar det krackelera i kanterna.

Jag hade ockséa en frdga som handlade om en parlamentarisk utredning.
Men vi har kanske utrett den fradgan fardigt. Det jag kan sdga &r att det &r
véldigt konstigt att Cristina Husmark Pehrsson sédger att det skulle vara
oansvarig med en parlamentarisk utredning. Sedan nér blev det oansvarigt
med en utredning? Det forstar jag inte riktigt.

Jag riktar mig till Sveriges Kommuner och Landsting. Jag sag i ett press-
meddelande att ni har sagt att 70 procent av 6kade socialbidragskostnader
beror pa hardare tillimpning av policyn fran Forsdkringskassan.
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Nu sade du i ditt inldgg att ni forvéntar er en tioprocentig 6kning av
forsorjningsstodskostnaderna for kommunerna ndr detta triader i kraft. Jag
skulle gérna vilja veta om du vet hur kommunerna har resonerat. Hur kom-
mer man att klara av den kostnadsékningen?

Sedan har jag en fridga som é&r direkt riktad till Cristina Husmark
Pehrsson. Finns det ndgon chans efter det vi har hort i dag om alla farhé-
gor, hetsen och att det dr sd brattom att genomfora forsdmringarna och
systemskiftet att ni i regeringen tar ert ansvar och drar tillbaka det har
forslaget?

Agneta Johnk, Sveriges Kommuner och Landsting: Jag lamnar dver ordet
till Leif Klingensjo som &r var expert nér det giller socialbidrag.

Leif Klingensjo, Sveriges Kommuner och Landsting: Det &r alltid vanskligt
med prognoser. Vi har gjort en berdkning tillsammans med Forsdkringskas-
san och Arbetsformedlingen om effekterna for ekonomiskt bistdnd av de
forslag som ligger. Den &r prelimindr.

Den visar pa att ungefdr 12 procent av antalet personer kommer att bli
beroende av ekonomiskt bistind som huvudforsorjning. Det kan pa arsba-
sis innebdra en fordyrning av kostnaderna for kommunerna pa 500 miljo-
ner, det vill séga en halv miljard.

Det &r vildigt prelimindra uppgifter. Sjdlvfallet kommer effekterna i
forsta hand att sla mot de enskilda. Det dr vildigt svart att fa ekonomiskt
bistand.

Vi har utgatt fran de simuleringar man har av liagre sjuktal och allt sadant.

Statsrddet Cristina Husmark Pehrsson: Jag har bara en kommentar till Lise-
Lotte. Jag sade inte att det var oansvarigt att tillsdtta en socialforsakrings-
utredning. Jag sade att det var oansvarigt att inte gbra nigonting nir vi
hade dessa siffror att tillgd och analysen i Socialforsakringsutredningen.
Jag ville bara gora det klart.

Nar det géller forsérjningsstodet kan jag bara séga att man inte har kun-
nat ta hinsyn till det arbete som just har paborjats med en jobb- och
utvecklingsgaranti for att rusta personer som kan behdva detta i stéllet for
att de blir fortidspensionerade som férut eller hamnar i utanforskap. Jobb-
och utvecklingsgarantin kommer att underldtta detta betydligt.

Gate Wahlstrom (s): Tack for bra foredragningar! Vi kunde till viss del
ldsa oss till detta i de remissvar som har kommit in och som vi har kunnat
ta del av i var beredning. Nu fOrstirktes detta genom de foredragningar
som har varit hér.

Vi kan ocksa konstatera att vi under férmiddagen har fitt tva olika
beskrivningar. Generaldirektoren pd Forsdkringskassan ger en relativt posi-
tiv bild dven med radande lagstiftning och den nedatgiende tendensen nér
det giller sjukskrivningsprocessen. Samtidigt séger socialforsakringsminis-
tern att det inte 4r mycket som fungerar i socialforsékringen nér det géller
sjukforsikringsdelen.
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Det dr tvd helt olika bilder som vi i utskottet fir att hantera i vart
vidare arbete.

Jag har en friga till Forsakringskassan men ocksa till Arbetsférmed-
lingen som beskrev det samarbete som maste komma till stind for att
processen ska fungera fortsdttningsvis. Den kan kanske ocksa kopplas till
Sveriges Kommuner och Landstings bedomning nér det géller kostnadsut-
vecklingen for forsorjningsstodet.

Siffrornas exakthet 4r kanske inte helt klar, men enligt Forsdkringskas-
san finns det drygt 80 000 personer med partiell sjukersittning. En beddm-
ning &r att 35 000 av dessa skulle ha svart att dterkomma och etablera sig
pé arbetsmarknaden nér det giller den del som man har partiell sjukersétt-
ning for i dagsldget. Arbetsférmedlingen redovisar de problem man har att
hitta en arbetsmarknad for ménniskor som inte &r till 100 procent arbets-
fora enligt de kriterier som stélls upp hos arbetsgivare och andra. Var
kommer dessa ménniskor att hamna i det korta perspektivet? Kommer
dessa 35 000 personer att, som Sveriges Kommuner och Landsting nu bedo-
mer, hamna i forsorjningsstodet, det vill sédga det gamla bidragssystemet?

Lena Liljebdck, Arbetsformedlingen: Nér det géller personer dir det inte &r
100-procentigt handlar det vildigt mycket om att vara ute och besoka
arbetsgivare for att hitta de hér arbetsplatserna. De dr inte alltid anmaélda
till arbetsformedlingarna som lediga platser, utan det 4r en uppsdkande
verksamhet som det dr friga om. Det handlar ocksd om att man kanske
maste ha ett 16nebidrag eller ndgot annat std som underléttar.

Det ir inte alltid sa att vi hittar ritt arbetsgivare. Som jag sade tidigare
visar den handlingsplan och det samarbete som vi har med Forsakringskas-
san att vi klarar detta for dver 50 procent i dagsldget ndr det giller dem
som &r foremél for den insatsen, men vi hittar inte rétt arbetsgivare for alla.

Det hér dr ndgonting som vi forsoker att utveckla hela tiden. Det hand-
lar naturligtvis ocksd om arbetsgivarnas attityder, att man &ppnar for de
personer som inte dr 100-procentare. Sedan vet vi att vi kommer att fa
brist pa arbetskraft framdver med tanke pd de stora pensionsavgingarna
nér det giller 40-talisterna. Jag tror att arbetsgivarna i storre utstrickning
maste ta till vara den arbetskraft som finns for att de ska kunna fortsitta
att jobba.

Curt Malmborg, Forsdikringskassan: Det dr véldigt svart att svara pa vart
maénniskor ska ta vdgen. Vi har gjort studier tidigare av vad som hénder
personer som kommer ur sjukforsikringssystemet och far nej till sjukpen-
ning. Det visar sig att de allra flesta gar tillbaka till arbete. En ganska
liten del gar till forsdrjningsstod.

Men hir pratar vi om vildigt stora fordndringar i systemet. En huvud-
punkt i mitt anforande var att vi maste vara klara over att flera av de
personer som finns i sjukforsdkringssystemet i dag, och som egentligen
inte ska vara dar darfor att de inte uppfyller villkoren for det, inte 4r topp-

2007/08:SfU12

99



2007/08:SfU12

100

BiLaAGA 4 OFFENTLIG UTFRAGNING

rustade for den vildigt tuffa arbetsmarknad som vi har. Det kommer att
krivas extraordindra insatser. Lena har varit inne pa nagra, men jag tror
att det kanske krévs ytterligare saker.

Jag och Forsédkringskassan har tidigare pratat om behovet av en alterna-
tiv arbetsmarknad. Jag vet att ministern har pratat om resursjobb. Jag tror
att det kommer att krdvas nagot ytterligare.

Helena Riviére (m): Jag vill stélla en fraga till Téres Theorell. Du under-
strok det bista med rehabiliteringskedjan, vilket dr tydligheten. Det talade
ocksda Curt Malmborg om. Det handlar om tydligheten och de fasta tids-
grinserna. Att annat dn sjukdom inte lingre ska vara en orsak for att fa
ersittning fran sjukforsékringen tycker jag dr en av de viktiga sakerna.

Da undrar jag, Tores Theorell, om inte den hir tydligheten om vad som
géller i sjukforsdkringen kan vara till hjélp for ménniskor som har diffusa
symtom och subjektiva upplevelser av trotthet med mera.

Sedan har jag en fraga till arbetsgivarna, SKL och Foretagarna. Grund-
idén for friska, vuxna ménniskor i Sverige dr ju att de ska arbeta och
forsorja sig sjdlva. Kan man inte arbeta dr det Forsékringskassan som bedo-
mer arbetsformagan. Men arbetsgivarna dr ocksa part i malet nér det géiller
arbetsformagan. Sjdlva idén med en anstdllning &r att man ska kunna
utféra, som det star i propositionen, arbete av betydelse for arbetsgivaren.
D& undrar jag om arbetsgivarsidan kan kommentera om rehabkedjan pa
det hdr viset ar till fordel for alla inblandade. Végen tillbaka till arbete for
arbetstagaren kanske bést gar via ett annat arbete och en annan arbetsgivare.

Tores Theorell, Stockholms universitet, Stressforskningsinstitutet: Jag bor-
jade mitt anforande med att sdga att slappa sjukskrivningar utan ordentlig
rehabilitering blir onddigt langa och kan forvirra sjukdom. Jag haller helt
med om att tydlighet 4r bra for ménga av de hér langvariga tillstanden,
speciellt om det finns inslag av psykisk sjukdom i dem. Men jag sade
ocksa att det givetvis forutsitter att man har tillrickliga rehabiliteringsresur-
ser och att det ocksa finns tillrdcklig kunskap hos aktdrerna runtom patien-
ten sd att det inte blir felbedomningar. Felbedomningar kommer nu relativt
sett att kanske spela en storre roll med det nya regelverket. Jag betonade
att det till och med kan bli ett trauma for manniskor som blir felbedémda,
och dé kan det forvdrra deras tillstdnd.

Jag ir sjélvfallet inte emot tydlighet. Det vore snurrigt om jag vore det,
men det maste kopplas till det som hénder i dvrigt i de hir processerna.

Agneta Johnk, Sveriges Kommuner och Landsting: Fragan handlade om
végen tillbaka. Vart fokus maste naturligtvis vara att vara medarbetare ska
komma tillbaka till den arbetsplats ddr de har blivit anstillda. Vi har en
gang tidigare gjort den bedomningen att det hir dr en bra arbetstagare. Da
maste fokuset vara att fa tillbaka arbetstagaren. I forsta hand har vi ett
ansvar for att man ska kunna arbeta pa sin arbetsplats.
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Sedan beror det véldigt mycket pa sjukdomens art om det finns en moj-
lighet att vara kvar pa just den hér arbetsplatsen. Som jag sade tidigare &r
vi en stor arbetsgivare, i alla fall pd ménga platser. Det ar klart att vi ska
prova omplacering. Sedan finns det ett antal fall som kanske skulle ma
allra bést av att bli provade hos en annan arbetsgivare. Det beror lite pa
hur kommunikationen mellan chef och arbetstagare har gatt under den hér
perioden.

I forsta hand ska vi ta hand om de medarbetare vi har. I andra hand
tror jag att det dr véldigt bra att ha mojligheten att prova mot den Ovriga
arbetsmarknaden.

Anders Fogelberg, Foretagarna: Som jag var inne pa i mitt foredrag
menar vi att rorligheten pa arbetsmarknaden &r vildigt viktig. Samtidigt
ser vi ocksd att man i forsta hand ska prova mdjligheten att vara kvar pa
sin arbetsplats. Men vi ser en risk med inldsningarna som gor att man inte
lamnar sitt arbete som man inte trivs med. Man kan dven ha svért att fa
ett nytt arbete om man inte dr 100-procentigt superpresterande. Det bildas
alltsa ett stort utanforskap.

I vart remissyttrande har vi ocksd sagt att vi menar att en tjanstledighets-
lag inte &r bra. Vi vill i stéllet att man ser 6ver hela LAS-systemet. Att
lagga pa ytterligare pélagor pa arbetsgivarna gor att det blir dnnu mer
betungande att anstilla personer.

Magdalena Streijffert (s): Jag vill ocksa tacka for véldigt ménga bra anfo-
randen ddr ni har berittat lite om era dsikter om den hér rehabiliteringsked-
jan. Man mérker véldigt ménga som kénner en oro for att det hir har gatt
for snabbt. Det finns ingen helhet. Det finns ocksa en oro nér Forsdkrings-
kassan och Arbetsformedlingen uttrycker denna oro, for det dr de som
kommer att jobba med detta. De som drabbas ar naturligtvis individerna.

Det kénns lite som om man borjar i fel dnda. Argumentet att det var
daligt tidigare gor inte att det hér ska vara ett daligt forslag. Det handlar
om att ménniskor maste fa tidiga insatser for att komma tillbaka till arbe-
tet igen. Att infora tidsbegridnsningar utan att ha négra atgérder for hur de
hir ménniskorna ska komma tillbaka anser vi socialdemokrater &r att borja
i fel anda. Det hjdlper inte med tidsbegrdansningar om det inte finns verktyg.

Det finns fortfarande inga incitament eller sanktioner for arbetsgivarna
att verkligen se till att arbetstagarna kommer tillbaka igen. Som vi har
hort finns det risk att de véntar tills personen dker ut frin foretaget.

Vi har hort om rehabiliteringsgarantin och foretagshélsovarden. Vi vet
inte vad som kommer att hinda med dem. Jag har ndgra fragor till social-
forsikringsministern om just detta. Ar dessa 3,4 miljarder helt nya pengar
eller tar man dem ndgon annanstans ifran?

Man sidger att rehabiliteringsgarantin handlar om medicinsk rehabiliter-
ing. Vad hinder med dem som kanske behdver annan rehabilitering? Vad
kommer att hinda med dessa méanniskor?
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Jag tycker att det finns véldigt manga fragor. Jag skulle vilja veta vilka
tidiga insatser som gors med detta forslag for att ménniskor ska komma
tillbaka snabbare i arbete. Hur kommer den forstirkta foretagshélsovarden
att se ut? Hur kommer den att gora att ménniskor snabbare kommer i
arbete? Var tas pengarna ifran?

Sedan vill jag ocksa stdlla den friga som LiseLotte Olsson stillde och
som vi inte fick svar pd. Om de som ska arbeta med de hér individerna
kdnner denna oro for att man inte kommer att klara av detta, borde man
da inte fundera pa att ta tillbaka forslaget och ha en parlamentarisk utred-
ning sa att man kan presentera en helhet?

Statsrdadet Cristina Husmark Pehrsson: Jag instimmer inte nir ni sdger att
det har gatt fort. Denna regering borjade jobba med detta omedelbart efter
valet. Innan detta trdder i kraft i lag har det gétt tva ar. Jag tycker inte att
man kan beskylla regeringen for att detta har gatt for fort. 140 personer
om dagen blev fortidspensionerade under tio ar. Det fanns 550 000 perso-
ner med aktivitetserséttning, och vi ser fortfarande att manga ungdomar far
fortidspension. Det var 200 000 langtidssjukskriva personer som inte fick
rehabilitering. Man sade nej till forstirkt foretagshélsovard och mycket
annat.

Nu kommer det ett forslag, men det har tagit tva ar att fa fram det. Jag
tycker inte att det dr kort tid.

Det &r jattebra med snabba insatser frdn foretagshélsovarden. Det finns
pengar. De ligger pd Forsikringskassan redan i dag. Jag kan lugna frage-
stdllaren med att pengarna till rehabilitering och Forsdkringskassan ligger
dér och véntar pa att kunna forstdrka bade rehabilitering och foretagshélso-
véarden. Under minst ett halvar har vi diskuterat med Sveriges Kommuner
och Landsting om hur de hir pengarna pd bésta sitt ska kunna goéra nytta.
Det dr ndmligen sé att vi har en tradition hér i landet att det &r landstingen
som bestimmer véldigt mycket dver hdlso- och sjukvéarden och inte reger-
ingen. Darfor maste vi ha med Sveriges Kommuner och Landsting i de
hér satsningarna.

Nar det giller foretagshilsovarden ar jag glad och tacksam &ver de utred-
ningar som har gjorts pa det hdr omradet och samarbetet med LO, Svenskt
Niéringsliv och dvriga arbetsmarknadens parter s att vi far en kraftfull sats-
ning. Det &dr dér jag tror att vi kan gora den bésta nyttan tidigt.

Jag tror inte ens att Socialdemokraterna kan var ndjda med det som har
varit. Vi ser hur kvinnor i oproportionerlig andel dr fortidspensionerade
och langtidssjukskrivna. Nu satsar vi 3,4 miljarder pa foretagshélsovérd
och rehabilitering just for kvinnor.

Tidiga insatser gor att vi kopplar ihop Forsékringskassan och Arbetsfor-
medlingen. Det &r jéttebra. Man kan bolla dver till varandra, och personen
ramlar inte mellan stolarna. De hér servicekontoren, eller vad vi ska kalla
dem, finns ute i landet. Folk ska inte fortidspensioneras nir de har néatt
ettarsgriansen, utan vi behaller dem med forldngd sjukpenning och en jobb-
och utvecklingsgaranti.
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Jag dr Overtygad om att varje steg kommer att vara vildigt mycket
béttre dn det vi har i dag.

Solveig Zander (c): Det har varit en oerhdrt intressant debatt hir i dag. Jag
kan konstatera att vi kinner en stor iver att sa snabbt som mojligt f& mén-
niskor tillbaka till arbetslivet och minska sjukskrivningar. Tidigare pratade
vi om hur ménga det var som var sjukskrivna. Nu vet vi inte hur vi sé
snabbt som mdojligt ska komma till ritta med det. Vi ska vidta alla atgér-
der som Over huvud taget finns. Curt Malmborg sade att den reform som
vi nu genomfor dr den storsta som har skett pa 15 ar. Nu konstaterar vi
alltsa att vi snabbt vill fa tillbaka alla till att jobba. Jag tycker att det ar
intressant.

Jag har néagra fragor. Den fOrsta stéller jag till Sofia Bergstrom fran
Svensk Niringsliv. Hon &r arbetsgivarrepresentant i det hdr sammanhanget
och representerar oerhdrt ménga arbetsgivare. Jag tycker att det vore intres-
sant att hora hur du ser pa det nya forslaget. Tycker du precis som de
fackliga foretridarna att det finns mycket att dnska? Ar det si att arbetsgi-
varna inte kommer att gora nadgonting fortsittningsvis for att medverka till
att folk ska fa jobb? Blir det en sddan negativ trend? Det skulle vara intres-
sant att hora hur Sofia ser pé detta.

Sedan har jag ocksé en fraga till LO, som ar oerhort kritiska till den hér
nya sjukskrivningsprocessen. Om jag inte missminner mig kom ni med en
rapport forra aret. Jag tror att den hette Sjukas rdtt eller ndgot sddant. Dér
konstaterade ni att ndr man var sjukskriven och skulle medverka till reha-
bilitering kunde man kastas ut frdn arbetsmarknaden. Om arbetsgivaren
ansdg att den hir personen inte kunde utfora ndgot arbete kunde det vara
en saklig grund for uppsdgning. Det var alltsa latt att avskeda personer
tidigare ocksd. Det hér nya forslaget innebér att man har fatt en skyddad
tid. Den nya rehabiliteringskedjan innebér att man har fitt en skyddad tid
péd upp till tolv ménader nér det géller att ha kvar sin anstéllning. Varfor
ar ni da sd kritiska till det forslaget? Borde inte ni tycka att det &r bra i
stillet med hénvisning till den rapport ni lamnade?

Sedan maste jag ocksé fa stdlla en fraga till Curt Malmborg och Forsak-
ringskassan. Du har uttryckt att du ser positivt pd framtiden. Du sade
ocksa att man har gjort véldigt mycket de senaste aren. Men du visade
bilder pa att sjukskrivningarna gick ned otroligt mycket mellan 1995 och
2005, och att det blev en forsdmring. Jag uppfattade aldrig att du forsokte
tala om vad det berodde pa. Jag skulle gérna vilja hora om du kan specifi-
cera varfor det var sd. Det vi gor nu gor vi for att motverka att vi ska
hamna i de dér dalarna igen, precis som socialférsékringsministern har utta-
lat. D& vore det intressant att hora vad den hédr nedgéangen i fortidspensio-
neringen under den socialdemokratiska regeringen berodde pa.

Sofia Bergstrom, Svenskt Néringsliv: Aven jag sillar mig till skaran som
sdger att det hir har varit en otroligt spdnnande stund hittills. Jag tycker
att det &r otroligt angeldget att understyrka att det hir forslaget inte inne-
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bar néagot fordndrat rehabiliteringsansvar for arbetsgivarna. Det innebdr
inte heller nadgon fordndring av de arbetsrittsliga reglerna. Jag kan inte
nog understryka det.

Kjell Rautio frdn TCO patalade tidigare att det inom vissa kretsar finns
en okunskap om att det hir kravet att inlimna en rehabiliteringsutredning
till Forsdkringskassan har upphort. Det finns ett missforstdnd hos vissa
som menar att det innebér att rehabiliteringsansvaret har upphort, och si
ar naturligtvis inte fallet.

Efter vad jag har hort i dag tycker jag att vi alla, och inte minst de som
mest kritiskt har uttalat sig mot det hér forslaget, inte ska medverka till ett
sddant missforstand och séger: Titta rehabiliteringskedjan innebér att arbets-
givarna inte ldngre har ett rehabiliteringsansvar. Ddr har vi alla ett otroligt
stort ansvar att tala om att det hir handlar om en beddmning av ritten till
sjukpenning pd forsdkringsméssiga grunder. Det &r det detta handlar om.

Den stora fordndringen dr att man gor detta tidigare pa ett mer forutsag-
bart sitt. Den storsta fordndringen dr kanske att dagarna 16per mot ett slut
vad géller sjukpenningen. Det &r just dar som svaret pa Solveigs fraga lig-
ger. Vad innebar da detta for ansvar? Jo, det innebér ett otroligt Okat
ansvar for alla aktérer. De hér drendena, de hédr individerna och de hér
fallen kommer att bli synliga mycket tidigare. De blir synliga pé arbetsplat-
sen, de blir synliga pa Forsékringskassan och de blir synliga pad Arbetsfor-
medlingen betydligt tidigare i de fall omstéllning &r ldsningen. Det ar
nagonting som &r otroligt positivt.

Som flera andra sade hér tidigare dr det man primaért efterlyser att den
hidr sjukfranvaroperioden ska brytas genom att den anstéllde kommer till-
baka till arbetsplatsen. Men om det inte d&r mdjligt ar det bra for arbetsgi-
varen, for individen, for Forsdkringskassan och for Arbetsformedlingen att
detta kommer upp till ytan sa tidigt som mojligt.

Lena Liljebdck fran Arbetsformedlingen sade att arbetsgivarna ocksé
maste sta till forfogande och ta emot de hér personerna som har varit sjuk-
frinvarande och som inte dr fullt arbetsformdgna. Det faktum att man
tidigare kommer till atgdrder som é&r lampliga i det individuella fallet gor
att de hér langa franvarotiderna blir kortare och férre. Det i sig medverkar
till mojligheten for manga att komma tillbaka till en annan arbetsplats.

Renée Andersson, LO: Det dr mycket riktigt att vi i var rapport Sjukas rdtt
till stod uttalade oss for att vi kunde ténka oss en tidsgrins i sjukforsik-
ringen pa 14-15 manader. Men det forutsitter givetvis att det kombineras
med att aktiva atgirder sitts in sd snabbt som mojligt. Vart forslag kombi-
nerades ocksd med den modellen att om man, ndr den hir tiden har gatt,
kan konstatera att arbetsgivaren inte har gjort det som aligger honom eller
henne att gora i rehabiliterings- och anpassningshénseende ska det har kom-
bineras med nagon form av sanktion for arbetsgivaren, exempelvis i form
av aterupptagen sjuklon. Det fanns alltsé ett sadant inslag i var modell for
att sékerstélla att det verkligen vidtas atgidrder under den hér tidsperioden.
Négot sadant finns inte i regeringens forslag.
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Curt Malmborg, Férsdkringskassan: Jag &r inte séker pa att jag uppfattade
Solveig Zanders fréga riktigt, men jag svarar dnda. Det handlade om fluk-
tuationerna. Den 6kning som var pa 90-talet dr vildigt omdiskuterad. Det
finns sdkert flera faktorer. Ett av skélen tror jag var att Forsdkringskassan
inte gjorde en riktig forsékringsméssig provning. Vi var ursdktade genom
att vi fick en jéttestor neddragning under den hér tiden som satte sina spar.

Minskningen & andra sidan — om jag koncentrerar mig pa den — tror jag
berodde pa flera faktorer. Jag tror att jag ndmnde det. For det forsta dr vi
bittre 1 den forsdkringsméssiga provningen. Vi har gjort stora utbildnings-
insatser pd ldkarsidan dér man &r vildigt medveten om avigsidorna med
sjukskrivning i dag. Det tror jag inte att man var pd 90-talet. Sedan har
det skett stora informationsinsatser och attitydpaverkande insatser. Jag tror
att det finns en helt annan instéllning till sjukskrivningsproblematiken i
dag an for tio ar sedan.

Avslutning

Vice ordféranden: Nu ar vi pa den sista punkten, ndmligen avslutningen
av detta. Jag tinkte gora det véldigt kort genom att sdga att det har varit
en otroligt spdnnande formiddag. Jag har lart mig massor och fatt jatte-
mycket inspiration till att fortsdtta det hir arbetet med sjukforsidkringen
och rehabiliteringen.

Det dr ingen hemlighet att vi har lite olika asikter. Det syns ocksa i det
hir rummet. Det &r méanga fragor som fortfarande ar 6ppna, vilket gor att
det inte &r nadgon ldtt materia, precis som Cristina Husmark Pehrsson sade.
Vi har alla ett ansvar att férsoka borra i den for att forsdka hitta det som
ar bast for individen.

Vi i utskottet tar med oss de synpunkter som har kommit fram. Vi tar
sikert med oss dem pa lite olika sétt. S& &r det ju i politiken. Jag vill
tacka alla er som har haft inligg hir. Det har varit vérdefullt for vart
arbete. Jag vill tacka er som har varit inbjudna och svarat pa fragor. Det
har ocksa varit véldigt véirdefullt for oss att i den hir formen fa stélla fra-
gor och fa svar pad de funderingar vi har haft. Jag vill alldeles sdrskilt
tacka ministern som har deltagit under hela den hér formiddagen. Det har
varit virdefullt for oss, och jag hoppas att det har varit virdefullt for dig
ocksa.

Jag tycker att vi avslutar med att ge varandra en appldd. Tack sé
mycket for i dag!
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Bilder fran utfragningen
Bild 1

Antalet sjukskrivna personer
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Forsakringskassan

Bild 2

Prognos — dagens regelverk

« Gyhnsamma fléden
+ Antalet startade sjukfall minskar snabbt

« Féarre sjukfall blir langa och farre riskerar darfor fa
sjukersattning

* Under 2008-2011 kommer fler med sjukersattning att
fylla 65 ar an tidigare (40-talisterna)

+ Snabbt minskande volymer till 2011
* Ca 50.000 farre personer med sjukpenning
+ Ca 40.000 farre personer med sjukersattning
* Ohalsotalet minskar till ca 33 dagar

Forsdkringskassan
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Bild 3

Prognos — nytt regelverk

Framférallt [agre infldde till sjukersattning
Kraftig 6kning av utflédet fran sjukersattning under 2010

En stor grupp med forlangd sjukpenning mister sin
ersattning den 1 januari 2010

Snabbt farre personer med sjukersattning

Antal pagaende sjukfall minskar med 10.000 extra till
2011

Antal med sjukersattning minskar med ytterligare
omkring 50.000 till 2011

Ohalsotalet kan hamna mellan 29 och 30 dagar under

2011
Forsakringskassan
Bild 4
Sammanfattning
Gynnsam utveckling av sjukfranvaron de senaste
aren

Prognos med dagens regelverk
50.000 farre med sjukpenning
40.000 farre med sjukersattning
Ohélsotal 33

Prognos inklusive nytt regelverk
60.000 farre med sjukpenning
90.000 farre med sjukersattning
Ohalsotal 29 - 30

Forsdkringskassan

Tryck: Elanders, Villingby 2008
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