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av Christina Karlsson och Eva Sonidsson (S)

Ohalsa 1 arbetslivet

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om arbetsgivarens ansvar for rehabilitering och foretagshélsovéard.

Motivering

Ett arbetsliv som sliter ut ménniskor &r oacceptabelt. Darfor dr det forebyg-
gande arbetsmiljoarbetet oerhort viktigt. Men ett gott forebyggande arbetsmil-
joarbete till trots kommer ménniskor att bli sjukskrivna ocksa i framtiden,
varfor det krévs ett vél fungerande system for rehabilitering.

Sedan den 1 juli 2007 har arbetsgivare inte ldngre ansvar for att genomfora
en rehabiliteringsutredning for en anstélld som blir sjukskriven. Det ska istél-
let Forsakringskassan gora. Arbetsgivaren ska dock bistd med information,
och arbetsgivaren har fortfarande i lag ett omfattande ansvar for att anpassa
arbetet och pa andra sitt skapa forutsittningar for att alla anstéllda ska kunna
arbeta. Arbetsgivaren har ansvar for arbetslivsinriktad rehabilitering som &r
arbetsplatsinriktad.

Det &r dock vil ként att arbetsgivare i mycket stor utstrackning undslipper
detta ansvar. Oklarheter priglar hela rehabiliteringsprocessen, inte minst nér
det géller vem som ska betala for rehabiliteringen. Arbetsgivaren har formellt
ansvar for att bekosta rehabiliteringsatgirder som dr mojliga inom eller néra
den egna verksamheten, exempelvis arbetstrianing eller arbetsplatsanpassning.
Samtidigt har Forsdkringskassan resurser for detta som arbetsgivare kan fa del
av. For en arbetsgivare blir det ddrmed logiskt att forsoka fa Forsakringskas-
san att betala for rehabiliteringen. Detta konstaterades av Socialforsékringsut-
redningen som presenterade sitt slutbetdnkande i oktober 2006. Att Forsak-
ringskassan den senaste tiden har dragit ner pd dessa resurser, ar ingen garanti
for att arbetsgivare tar sitt ansvar och betalar for rehabiliteringen.



Fel! Okint namn pa

Det finns inga sanktioner att rikta mot arbetsgivare som inte uppfyller sitt
rehabiliteringsansvar. Efter de tvé inledande sjukloneveckorna har arbetsgiva-
ren inga skél alls att anstringa sig lingre. Kostnaden har knuffats ver pa
sjukforsdkringen, pa staten och skattebetalarna. For den arbetstagare som av
arbetsgivaren betraktas som létt utbytbar dr oddsen att fa hjélp med rehabilite-
ring dirmed mycket déliga.

Den stora gruppen langtidssjukskrivna pa den svenska arbetsmarknaden
vittnar om dessa brister i rehabiliteringen av personer som drabbas av nedsatt
arbetsformdga. Enligt statistik frén Forsékringskassan hade 42 procent av alla
pagaende sjukfall i juli 2008 pagatt i ett ar eller mer. I ménga fall &r en ldng
sjukskrivning nddvéandig, men det finns ocksa skél att ana att langa sjukskriv-
ningar méinga ganger hade kunnat undvikas och att ménniskor hade kunnat
aterga till arbete.

Det dr nodvéndigt att skapa ett system dér alla arbetstagare, oavsett
bransch eller arbetsgivarens ekonomiska styrka och vélvilja, har samma till-
gang till rehabilitering nér sddan behdvs. Detta dr grunden for den svenska
generella vilfardsmodellen och for allas likhet infor lagen — lika réttigheter
till rehabilitering som syftar till ett aterskapa arbetsformagan. Lika viktigt &r
att foretagshélsovarden omfattar alla och att det forebyggande arbetsmiljoar-
betet prioriteras. Anstéllningstryggheten behover stirkas sa att den som ge-
nomgar rehabilitering har sin anstillning skyddad under hela processen.

En obligatorisk foretagshélsovdrd och allas rétt till rehabilitering méste
vara malet i vélfardssamhéllet. Det skulle medverka till att stoppa det lidande
som idag drabbar sjukskrivna som inte fir ndgon som helst hjdlp tillbaka till
arbetslivet. Det skulle ocksd forhindra att ménniskor i yrkesaktiv alder for-
svinner fran arbetsmarknaden, och ddrmed skulle en Gkad sysselsdttning
kunna nas.

Stockholm den 22 oktober 2010

Christina Karlsson (S) Eva Sonidsson (S)
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