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Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om behovet av tidiga
avstamningsmoten och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att stirka
forsakringsldkarnas roll 1 sjukskrivningsprocessen och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att processen fran
sjukskrivning till arbete méste tydliggéras mellan alla inblandade parter och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att genomfora den
parlamentariska socialforsékringsutredningens forslag om e-inkomst och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att se over
sjukforsdkringen sa att den battre moter foretagares forutsittningar och tillkdnnager
detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att hja dldersgriansen
for nér foretagare kan dndra antalet karensdagar och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om behovet av tydliga
atgdrder for att mojliggora for personer med funktionsnedséttning att driva foretag
och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver sjuk- och
aktivitetsersittningen sa att fler far hjilp att komma 1 arbete och tillkénnager detta
for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att ersittning vid daglig
verksamhet méste bli mer enhetlig och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att tydliggdra
myndigheternas samverkansuppdrag inom ramen for samordningsférbunden och
tillkdnnager detta for regeringen.



11. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att forbattra
forutsiattningarna for manniskor med sjukforsdkring att bryta sitt utanforskap och
tillkdnnager detta for regeringen.

12. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att genussékra
arbetsskadeforsidkringen och tillkdnnager detta for regeringen.

13. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att se dver mdjligheten
att instifta ett arbetsmedicinskt rdd inom arbetsskadeforsékringen och tillkénnager
detta for regeringen.

14. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att se dver erséttningen i
fall d4 det ar svart att sdkerstélla att en skada beror pa arbetsplatsen och tillkdnnager
detta for regeringen.

15. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att forstirka
informationen kring forebyggande arbetsskadeforsikring och tillkdnnager detta for
regeringen.

Motivering

Socialforsikringssystemen &r en av statens storsta utgiftsposter och samtidigt en av de
mest centrala delarna av vélfardsstatens uppgifter. Att dessa system fungerar ér en
grundliggande forutsittning for att upprétthalla ett fungerande samhillskontrakt.

Sjukforsdkringen

Det dr nédr vi drabbas av ohélsa som samhéllet behvs som allra mest. For ndgon som
maste dgna all sin energi till aterhdmtning kan det vara helt ooverstigligt att ta ritta
kontakter for att kunna dtergd i arbete. Det dr i sammanhang som dessa som staten
maste vara aktiv och som allra starkast. Tyvirr dr det langt ifran alltid s&. Det svenska
sjukforsdkringssystemet dr synnerligen omfattande, komplext och odverskadligt. Manga
méinniskor vittnar om hur man har blivit runtskickad mellan olika system och instanser
och att man upplever att ingen ser en. Detta dr ovirdigt en modern vilfardsstat och
Centerpartiet vill darfor se omfattande reformer av sjukforsiakringssystemet.

Redan i den parlamentariska socialforsidkringsutredningens slutbetdnkande (Mer
trygghet och bittre forsdkring, SOU 2015:21) foreslogs en stor miangd reformer. Det
skulle bidra till en tydligare och mer forutsdgbar forsdkring for véildigt manga. Alla
partier utom Vénsterpartiet stod bakom betdnkandet varfor det har funnits en naturlig
forvéntan att dessa skulle implementeras. Centerpartiet har aterkommande efterfrigat
initiativ frin regeringen, men de har tillsatt utredningar som inte givit ndgra mérkbara
forbéttringar.

Centerpartiet vill se en sammanhaéllen sjukforsékringsprocess med den enskilda
minniskan 1 centrum. Forsdkringen dr en omstillningsforsdkring som maéste inledas sa
fort det ar mojligt for att sé snart det gr medverka till dtergéng i arbete. Det ar viktigt
att ansvarsfordelningen &r tydlig och att alla inblandade parter &r medvetna om sina
skyldigheter och genomfor dem samtidigt som alla ska se till helheten.



Sjukskrivningsprocessen

Ett allvarligt problem for sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen ér att den
tenderar att komma igang vildigt sent. Uppdrag att granska Forsakringskassans
tillimpning av utredningsskyldigheten enligt 110 kap. 13 § socialforsdkringsbalken i
vissa fall, har presenterats i tvd betdnkanden fran utredningen En trygg sjukforsikring
med ménniskan i centrum: ”En begriplig och trygg sjukforsdkring med plats for
rehabilitering” (SOU 2020:6) samt ”En sjukforsékring anpassad efter individen” (SOU
2020:26). Det framgar att beslutsmotiveringen for avslag inte ar tillrdckligt transparent.
Dessutom kan man lésa att de avstimningsmdten som Forsdkringskassan 1 sitt
samordningsuppdrag ska ha med den sjukskrivnes arbetsgivare drdjer i snitt 400 dagar
for kvinnor och 392 dagar for mén efter forsta sjukskrivningsdagen. Dérefter drdjer det
annu en tid innan atgiarder kan paborjas. Det ér inte rimligt! Forskning har visat att
sjukskrivningar ldngre &n 1 manad markant forsdmrar mojligheten att aterga i arbete.
Tidiga bedomningar och kontakter med den sjukskrivne, Forsakringskassan, arbets-
givare och sjukskrivande ldkare dr centrala for att den sjukskrivne ska behalla kontakten
med arbetsmarknaden.

Utredningens mest omdiskuterade forslag har rort en uppluckring av rehabiliterings-
kedjan, innebdrandes att forsdmra stodet for provning av en sjukskriven individs arbets-
formaga mot andra jobb pé arbetsmarknaden.

Centerpartiet menar att detta dr en helt felaktig slutledning och leder fokus bort fran
kérnan. Vi anser att rehabiliteringskedjan dr en mycket viktig forutsittning for att sjuk-
forsakringen ska fungera som det dr tédnkt. Problemet ar inte att den sjukskrivnes arbets-
formaga 16pande provas, problemet &r att individen allt for séllan far det stod som krévs
for att aterfa arbetsformagan. Det dr dér reformkraften bor laggas.

Sjukskrivningstiderna behover kortas, idag dr det vanligt att den forsta sjuk-
skrivningen dr 30 dagar. Vi vill se en rekommendation om en kortare forsta sjuk-
skrivningstid — forslagsvis en vecka, vi vill ocksa se fler deltids- dn heltidssjuk-
skrivningar. Dessutom behdvs flexibel dtergang 1 arbete inte som nu enbart 25, 50, 75
eller 100 procent. Det méste vara mojligt att t ex arbeta heldag mandag och onsdag d v s
atergd pa 16 procent.

Erséttning for arbetsresor kan gora att en sjukskriven person kan komma tillbaks
tidigare eller helt undvika frdnvaro frdn jobbet. En undersdkning frén Inspektionen for
socialforsakringen, i december 2017, visar dock att ersdttningen anvénds i liten ut-
strackning och betydligt oftare av personer med hogre inkomster.

Forsékringsldkaren, vid Forsakringskassan, maste fi en tydligare uppgift. I dag ér
det handlidggaren vid Forsdkringskassan som fattar beslut. Lakaren som dr kunnig inom
medicin méste kunna vara delaktig inte minst i samtalen och dverldggningar mellan
sjukskrivande ldkare och Forsdkringskassans ldkare.

Enligt en rapport fran Inspektionen for sjukforsidkringen 2017 framgér att kontakten
mellan Forsdkringskassan och den sjukskrivande lédkaren tar for lang tid. Forsakrings-
kassan har samordningsansvar mellan den sjukskrivne, vdrden, och arbetsgivaren.
Arbetsgivaren har ansvar for den sjukskrivnes dtergang i arbete men far inte ta del av
sjukintyget utan dennes medgivande. Forsdkringskassan kan inte krdva medicinsk
rehabilitering av hélso- och sjukvarden for de hanterar och prioriterar i sitt ansvars-
omrade. Arbetsformedlingen ska samverka med Forsikringskassan och den sjukskrivne
om omstéllning, men enligt en rapport fran Riksrevisionen nekar Arbetsformedlingen
ofta till instdllningsmoten. Processen fran sjukskrivning till arbete maste tydliggoras
mellan alla inblandade parter.



I Riksrevisionens rapport, ”Vigen till arbete efter nekad sjukpenning” (RIR
2020:12) framgar att de flesta som nekas sjukpenning under pagéende sjukskrivning
atergar till sitt tidigare arbete men ofta bara pa deltid. Ménga ar ater sjukskrivna efter 9—
15 manader. Riksrevisionen efterlyser dtgirder for att underldtta tergéng i arbete. Med
hinvisning till ovanstaende finns anledning att se vad mer som kan goras.

For dem som har svart att dtergd i arbete eller stir langt ifrdn arbetsmarknaden finns
Samordningsforbunden — Finsam som maste nyttjas mer. [ Morbyldnga kommun finns
ett framgingsrikt arbete mellan kommunen och Samordningsférbundet, “Innergarden”,
som bygger pa gron arbetslivsinriktad rehabilitering/naturbaserad rehabilitering.
”Supported employment” dédr handledarna végleder och foljer individen hela vigen ut i
arbetslivet, ar ett annat viktigt inslag. Social samvaro, friskvérd, coachning, stod och
végledning ar verktyg for att nd en béttre hélsa och inriktning mot arbetslivet. Del-
tagarna har mojlighet att via insatsen fa arbetstrianing, extern praktik och att genomfora
studiebesok pé arbetsplatser och skolor.

Det finns internationella studier av gron rehabilitering som tyder pa att rehab-
iliteringsformen kan vara likvirdig med andra metoder. Det &dr dock viktigt att
specificera gron rehabilitering med tydliga kriterier och innehall. Med Alnarpmetoden
arbetar vilutbildade sjukvérdskunniga terapeuter sisom arbetsterapeuter, sjukgymnaster
och personer med psykosociala kompetenser. Centerpartiet menar att dessa metoder ér
intressanta och bor foljas upp ytterligare. Detta forslag utvecklas narmare i motionen
”En stirkt folkhélsa frdn barndom till alderdom”.

Foretagande och trygghetsforsakring

For en smaforetagare kan en tids sjukfranvaro fa svéra konsekvenser. Att vara for-
hindrad att producera de varor eller tjanster som man lovat att leverera eller att tvingas
boka av ett sdljmote riskerar att skada ens mdjligheter pé lang sikt. Till detta ska ldggas
den administrativa borda och den osdkerhet som drabbar foretagaren vad géller
mojligheterna att fi ersdttning fran sjukforsékringen. Sarskilt for den som ar enskild
foretagare kan det vara svart for att inte siga omojligt, att forutse hur ens sjuklone-
grundande inkomst kommer bedémas.

Centerpartiet driver pd for en markant minskad administrativ borda for foretagen
bland annat i och med Socialforsékringsutredningens forslag gillande e-inkomst. For-
slaget innebdr att allt som dr skattegrundande ska inrapporteras manadsvis till Skatte-
myndigheten genom ett system som myndigheten utvecklar. Denna inkomst ska sedan
ligga till grund for SGI. Darmed blir det tydligt och 6verskadligt vilken erséttning man
kan forvinta sig om man blir sjuk.

Ytterligare ett exempel pa att enskilda foretagare hamnar 1 kldm 1 socialforsékrings-
systemen kan vara om foretagaren har anvént sig av periodiseringsfonder for att
balansera sitt resultat Gver tid. Dessa inkomster rdknas da inte in 1 SGI, sjukpenning-
grundande inkomst, vare sig nir den avsitts eller nér den aterfors och beskattas. En
foretagare som blir sjuk det &r hen har aterfort medel fran periodiseringsfonden kan da
f4 avslag pa sjukpenning trots att en inkomst beskattats. Vi menar att sjukforsdkringen
behdver ses Over for att bittre mdta foretagares forutsittningar.

Socialforsdkringsutredningens forslag till forbattringar for foretagare och uppdrags-
tagare innefattar béttre ekonomiskt skydd under uppbyggnadsskedet och fridmjar bade
foretagande och jdmstdlldhet och bor dirfor inforas omgéende. E-inkomst som grund
for sjukpenning ger foretagaren en tydlig sjukpenning, vilket hade varit till nytta inte



minst d& covid-19 gjorde manga foretagare oroliga for sin ekonomi. Det dr hog tid att
infora fordndrade regler for karens och sjuklon i syfte att uppna en storre enhetlighet
mellan olika foretagsformer. Oavsett foretagsform ar det viktigt att veta vad som héander
om fOretagaren blir sjuk och inte kan arbeta.

Dessutom ér det oklart vilken typ av rehabilitering i form av stegvis atergang i
arbete som finns tillgénglig for foretagare. Har behovs dels tydligare regler och
tillimpning géllande partiell sjukskrivning och rehabilitering for foretagare, dels snabb,
lattillgénglig och webbaserad information och stod till foretagare samt utvecklade e-
tjénster.

Foretagare arbetar allt langre upp 1 ren. De maste kédnna trygghet i yrkeslivets for-
langning och det behover fordndras nér man far dndra till farre karensdagar. Nu ér det
55 ér som giller och det maste f6lja livsutvecklingen och gilla till 60 ar.

For personer med funktionsnedséttning dr det 1 dag nést intill omdjligt att starta och
driva foretag. Ett sitt att kunna forsorja sig sjdlv och att bryta ett utanférskap kan vara
att kunna forverkliga sina drommar. Det méste ocksa gilla personer med funktionsned-
sattning. Man ska inte vara radd for att forlora sin aktivitetsersittning om man startar
foretag, eller att inte kunna fa de basala behoven av fardtjanst och anpassad arbetsplats.
Det behovs tydliga atgérder for att mojliggora for personer med funktionsnedséttning att
driva foretag.

Aktivitetserséttning

Dagens sjuk- och aktivitetserséttning har stora problem och ménniskor hamnar i
utanforskap. Sjuk- och aktivitetsersittningen behover ses dver. Allt fler unga ar sé pass
sjuka att de inte kan arbeta. Sjukfranvaron fortsitter att 6ka. Bade antalet sjukfall och
langden pé sjukfallen stiger. Och de sjuka far inte hjélp att komma ater i arbete.

Manga av dem klarar inte av att studera pé heltid, men om de studerar pd deltid
forsvinner rétten till hela ersdttningen vilket skapar inldsningseffekter och passivitet.
For Centerpartiet dr det viktigt att inte bara ersittningen betalas ut korrekt utan éven att
forebygga och oka andelen som kommer i arbete och séledes aldrig ens behover
uppbira ersittning. Den som har sjuk- eller aktivitetserséttning tjénar inte heller pa att
sOka arbete eftersom inkomsten, &ven om man far bostadstilligg, kan minska med en
fjdrdedel om man skriver in sig vid Arbetsformedlingen.

Andelen med aktivitetsersattning for nedsatt arbetsforméga beviljades i néstan lika
stor utstrackning forra aret som aret innan. Fler av dessa har ritt till daglig verksamhet
via LSS. Den ersittning man da far betalas av kommunen som ocksé bestdmmer vilken
summa som géller. Det skiljer rejdlt mellan kommunerna hur mycket som betalas ut.
Nar det géller 16neséttning for 6vrigt i landet dr det parterna som sétter nivan, i syfte att
ge réttvisa 1oner. Vi i Centerpartiet menar att ersittning vid daglig verksamhet maste bli
mer enhetlig 1 landets kommuner.

Dessutom ér det viktigt att man kontinuerligt ges mdjlighet att komma ut pd den
reguljira arbetsmarknaden. Samverkan mellan Forsiakringskassan och Arbetsfor-
medlingen méste stirkas s& man far prova enligt Samordningsforbundens resurser.
Samordningen fungerar ytterst olika i landet och den viktiga uppgift som férbunden har
madste ges storre mdjligheter. Alla de fyra ingdende forbunden behover tydliga regelverk
for samordning, da det dr en ytterst viktig del att kunna éaterga i arbete efter lang
sjukskrivning eller vid funktionsnedséttning.



Mainniskor som lever med en funktionedsittning och har sjukersittning méaste fa
bittre forutsattningar for att bryta sitt utanforskap. Deras situation kan foréndras och
darfor menar Centerpartiet att det maste vara mojligt att vaga testa att arbeta utan att
forlora sin erséttning. Arbetet ska kunna vara pé heltid, deltid eller enstaka dagar, for
langre eller kortare perioder.

Trygghetssystemen och studier

Manga viljer att vidareutbilda sig idag vid t.ex. karridrvédxling. D4 hinder det litt att
studiestodet tar slut om t.ex. en lingre utbildning genomforts tidigare.

Centerpartiet vill att mojligheten ses 6ver for studenter att vara deltidssjukskrivna i
varierande grad, att kunna behélla studiemedlet pa deltid och d& godkdnnas av For-
sakringskassan. Studenthélsans och sjukvardens ansvar for studenters rehabilitering
behdver utredas samt utbildningsanordnarens rehabiliteringsansvar fortydligas.

Centerpartiet anser att eftersom vi idag lever 1 en dynamisk vérld och manniskor
viljer att utbilda sig vidare pa hogskoleniva si bor mojligheterna ses dver att 1 dessa fall
gora SGI dverhoppningsbar.

Arbetsskadeforsiakringen

Inom arbetsskadeforsdkringen finns osakliga skillnader mellan kvinnors och méns
beviljandegrad. Min far léttare ersittning vid arbetsskada dn vad kvinnor far. Kvinnor
far simre utredningar dn mén, vilket i sin tur beror pa att kunskapen om sambanden
mellan arbetet och de skador och sjukdomar som uppstér ar simre for typiskt kvinnliga
yrken dn for typiskt manliga yrken. Centerpartiet tycker att arbetsskadeforsékringen ska
genussikras sd att bade kvinnor och mén fér ett bra skydd.

Ett bedomningsstod, framtaget av Socialstyrelsen, skulle ge en réittvisande be-
domning av arbetssjukdomar. Instiftande av ett arbetsmedicinskt rad skulle kunna
utveckla bedomningsstodet och bista Forsdkringskassan med yttranden och identifiera
kunskapsluckor. Kunskapssammanstéllning och inrdttande av en permanent funktion for
utvirdering av forskning skulle ha som uppgift att sammanstilla arbetsmiljé- och
arbetsskadestatistik. For det kan inte vara rimligt att antalet som fétt egenlivranta har
minskat med 67 procent mellan aren 2004 till 2018, enligt Forsdkringskassans rapport.
Arbetsskadeersittningen var 2004 11 miljarder kronor och 2018 3 miljarder och en
myndighet skulle arligen ha ansvar att presentera en rapport om det. Dessa minskningar
av arbetsskadestatistiken ar orimlig dé det &r betydligt fler som arbetar i dag dn 2004.
Dessutom maste osakliga skillnader i beviljandegrad mellan kvinnor och mén fore-
byggas. Drivkraften hos arbetsgivare skulle forstirkas da man érligen skulle visa en
uppfoljning av arbetsskador och délig arbetsmiljo pa bransch- och foretagsniva.

I manga fall &r det svért att faststélla om det &r en arbetsskada eller beroende pa
arbetsmiljon som sjukdomen uppstar. I de fall det inte kan garanteras att det &r arbets-
platsen som skadan beror pé skulle den sjukskrivna istéllet fa en engdngssumma. Om
den anstéllda till exempel varit sjukskriven i ett &r och sedan kommer tillbaka, har den
anstillda inte fatt I6n och inte heller varit med i I6nerevisionen. Centerpartiet vill att
mojligheten att fa en engangssumma istéllet ska ses Gver som alternativ i de fall det inte
kan garanteras att det dr arbetsplatsen som skadan beror pa.



Forebyggande arbetsskadesjukpenningen ar en mojlighet som ytterst fa kanner till.
Mer information om det skulle sannolikt medfora farre heltidssjukskrivningar. Det i sin
tur skulle bidra till att fler hade kontakt med arbetsplatsen vilket skulle gora att det blir
enklare att snabbare atergd i1 heltid. Information om den forebyggande erséttningen
behover verkligen uppmérksammas.
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