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Motion till riksdagen
2020/21:4013

av Ida Gabrielsson m.fl. (V)

med anledning av prop. 2020/21:171
Angiven yrkesgrupp — atgirder for en
begriplig sjukforsakring

1 Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att de foreslagna
forandringarna bor trdda 1 kraft snarast mojligt och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen bor
aterkomma med forslag som leder till en mer generds tillimpning av forslagen 1
propositionen och tillkdnnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att regeringen bor slopa
rehabiliteringskedjan och dterkomma med forslag om en ny rehabiliteringsmodell
utifran steg-for-steg-modellen och tillkdnnager detta for regeringen.

4. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen bor
aterkomma med forslag om fordandringar 1 sjukforsdkringen som gor det mojligt att
bedoma den forsdkrades arbetsforméga utifran hans eller hennes befintliga skick
och tillkdnnager detta for regeringen.

2 Inledning

Genom proposition 2020/21:171 Angiven yrkesgrupp — atgérder for en begriplig sjuk-
forsakring foreslar regeringen dndringar i socialforsékringsbalken som syftar till att
astadkomma en 6kad konkretisering i bedomningarna av arbetsforméaga mot normalt
forekommande arbete i1 sjukforsdkringen. Regeringen foreslar att bedomningen av
arbetsformagan efter dag 180 i rehabiliteringskedjan ska goras mot forvarvsarbete 1 en
saddan angiven yrkesgrupp som innehéller arbeten som ar normalt forekommande pa
arbetsmarknaden. Andringarna foreslas trida i kraft den 1 september 2022.



3 Sjukforsdkringen behover lagas

Bristerna i savél sjukforsdkringen som Forsdkringskassans handldggning av densamma
har lange varit allmént kinda. Andelen som utforsikras vid dag 180 har fyrdubblats
sedan 2015 och dkat fran 29 till 40 procent mellan 2019 och 2020. Tva offentliga utred-
ningar som presenterades under viren 2020 har belyst bristerna ytterligare. Problemen
har dessutom blivit dnnu tydligare i ljuset av den pagaende pandemin. Bristerna i sjuk-
forsékringen grundar sig 1 den s.k. rehabiliteringskedjan och de fasta tidsgrinserna i
den. Bedomningen av normalt forekommande arbete som gors efter 180 dagars sjuk-
skrivning har statt i fokus for debatten. Exemplen dr manga pé hur Forsékringskassan
hénvisar sjuka manniskor till arbeten som inte finns i verkligheten. Det ar dérfor vil-
kommet och nddvéndigt att regeringen gar fram med fOrslaget i propositionen, ndgot
Vinsterpartiet lange har kravt. Vi menar ocksa att regeringen bor lagga fram samtliga
forslag fran utredningen En trygg sjukforsdkring med ménniskan i centrum (S 2018:05).

Forslagen foreslas trida i kraft den 1 september 2022. Det handlar alltsd om forslag
som presenterades 1 ett betdnkande 1 januari 2020. Under tiden ska sjukskrivna bedomas
mot en lagstiftning som har omfattande brister. Anledningen ar att Forsakringskassan
och Arbetsformedlingen ska ta fram ett kunskapsmaterial som ska fungera som underlag
for bedomningarna, vilket forsvaras av regeringens nedskirningar av Arbetsformedling-
en. Vinsterpartiet r mycket kritiskt till denna hantering och menar att det ar orimligt att
sjukskrivna ménniskor ska drabbas av regeringens hantering av Arbetsformedlingen. De
foreslagna fordndringarna bor trdda i kraft snarast mojligt. Detta bor riksdagen stilla sig
bakom och ge regeringen till kdnna.

De forslag som regeringen gir fram med i propositionen kommer att leda till forbatt-
ringar av sjukforsdkringens funktion. Regeringen konstaterar dock sjilv i propositionen
att fordndringarna inte innebar “nigon mer generds tillimpning utan att beddmningarna
och besluten ska goras mer transparenta och begripliga”. Utredningen En trygg sjukf{or-
sakring med ménniskan i1 centrums (S 2018:05) tre betdnkanden visar ocksa att bristerna
1 sjukforsdkringen dr mycket omfattande och att utredningens direktiv begransade moj-
ligheterna att presentera forslag som adresserar dessa brister pa djupet. Betdnkandena &r
ocksé mer detaljerade och ger bittre vigledning kring hur de forslag som presenteras i
dem ska tolkas. Vénsterpartiet anser darfor att regeringen bor fortydliga att forédndring-
arna innebér en mer generds tillimpning av sjukforsékringen, i likhet med vad som
framgar av utredningens betinkande SOU 2020:6, som denna lagdndring baseras pa.
Regeringen bor dterkomma med forslag som leder till en mer generos tillimpning av
sjukforsdkringen. Detta bor riksdagen stélla sig bakom och ge regeringen till kénna.

I motionen En ny sjukforsakring (2020/21:1306) presenterar Vansterpartiet en lang
rad forslag pé hur sjukforsikringen skulle kunna forbéttras. De 1 sammanhanget mest
relevanta utvecklar vi hér.

3.1 Slopa rehabiliteringskedjan

Systemet med den s.k. rehabiliteringskedjan inférdes 2008. Det innebér fasta tidsgrianser
vid prévning av rtten till sjukpenning. Efter 90 dagar ska Forsdkringskassan beakta om
den sjukskrivne kan forsorja sig efter omplacering till ndgot annat arbete hos
arbetsgivaren. Efter 180 dagar ska Forsdkringskassan dven beakta om personen kan
forsorja sig sjilv genom forvérvsarbete som dr normalt forekommande pé arbetsmark-
naden eller ndgot annat lampligt arbete som ér tillgéngligt. Alla sjukperioder med



mindre dn 90 dagars mellanrum ska rdknas samman, vilket innebér att det kan réknas
som dag 180 trots att sjukdomsfallet dr nytt.

De fasta tidsgrdnserna i rehabiliteringskedjan har resulterat i1 att Forsdkringskassan
forlagger sina kontakter med den forsidkrade utifrdn dessa tidsgrianser. Konsekvensen av
detta &r att handldggningen blir mindre nérvarande och att handldggarna far en simre
helhetsbild av den forsdkrades situation. I vissa fall kan ocksa insatser forsenas for att
de planeras utifran rehabiliteringskedjan och anpassas till en viss tidsgrins, trots att det
funnits underlag for att genomfora insatsen langt tidigare.

Att utsittas for aterkommande provningar av arbetsforméagan, med hotet om att
utforsikras hingande over sig, kan paverka hélsan och tillfrisknandet negativt, sérskilt
for personer med vissa sjukdomstillstind. For den gruppen vore det vardefullt med en
mojlighet att beviljas sjukpenning for ldngre perioder utan aterkommande provning av
arbetsformaga. Med en mer transparent och forutsdgbar process dér tidsgranserna blir
mindre styrande och Forsdkringskassans handldggare kan vara mer nirvarande okar
ocksé fortroendet for myndighetens arbete och acceptansen for de beslut som fattas.

Vinsterpartiet anser att det nuvarande systemet med en rehabiliteringskedja bor slo-
pas och 1 stéllet erséttas av en individanpassad modell som mojliggor for Forsakrings-
kassans handldggare att vara nérvarande under hela processen. Den steg-for-steg-modell
som géllde innan den davarande borgerliga regeringen inforde rehabiliteringskedjan
2008 fungerade pd ménga sitt vdl. Modellen bestér av sju steg som pa flera sitt liknar
den nuvarande rehabiliteringskedjan, med den avgorande skillnaden att modellen inte
innehaller ndgra tidsgranser. Det &r i stéllet handldggaren, 1 samrad med den sjukskrivne
och oftast vardgivaren, som avgor ndr det dr dags att prova nista steg. Pa sa vis mojlig-
gors en mer individanpassad handliggning med battre avvigda insatser. Bade handlig-
garen och den sjukskrivne fér storre 4gandeskap och det finns utokade mojligheter for
andra aktorer — vardgivare savil som fackliga representanter — att medverka i processen.
Modellen mojliggor ocksa att tidigt planera hur och nér de olika stegen ska tas 1 ett tidigt
skede av sjukskrivningen. Pa sa vis okar forutsdgbarheten. Det sjunde steget i modellen
innebdr en provning av ifall den sjukskrivnes sjukpenning borde bytas mot sjuk- eller
aktivitetsersattning. Darigenom skapas en tydligare koppling till systemet med sjuk- och
aktivitetsersattning.

Vinsterpartiet menar att en atergang till den steg-for-steg-modell som gillde innan
inforandet av rehabiliteringskedjan vore en bra utveckling for sjukskrivningsprocessen.
Infor en sddan atergang bor modellen utredas och analyseras utifrdn dagens forutsatt-
ningar. Regeringen bor slopa rehabiliteringskedjan och aterkomma med forslag om en
ny rehabiliteringsmodell utifrin steg-for-steg-modellen. Detta bor riksdagen stélla sig
bakom och ge regeringen till kénna.

3.2 En trygg och individanpassad sjukforsidkring

I dag utgér Forsékringskassan frdn en medicinsk bedomningsskala vid beslut om sjuk-
skrivning, vilket gor att vissa aspekter missas eller gloms bort. En sjukforsdkring som
ger trygghet méste anpassas utifran individen. Det gér inte att bedoma alla ménniskor
utifran en och samma mall. Viansterpartiet vill darfor individanpassa sjukforsidkringen
och bredda beddmningsgrunderna for rétten till sjukpenning och sjukerséttning.
Vinsterpartiet vill att fler bedomningsgrunder ska végas in vid beslut om sjukpen-
ning och sjukerséttning. Sedan fordndringarna i sjukforsdkringen 2008 far Forsakrings-
kassan inte langre ta individuell hinsyn till faktorer sdsom alder, kon och tidigare



arbetslivserfarenhet vid bedomning av arbetsformégan, detta trots att sddana faktorer
kan gora att samma sjukdom far helt olika konsekvenser for olika ménniskors mojlig-
heter att forsorja sig genom arbete.

En grundldggande princip inom det forsdkringsrittsliga omradet r att den forsak-
rade &r forsdkrad 1 befintligt skick — en princip som slagits fast i flera tidigare utred-
ningar (bl.a. SOU 2009:89 och SOU 1995:49). Detta innebdr att det ar forsékringsfallets
betydelse for den forsikrade som ska beddomas. En forsidkrad som saknar mojligheterna
att tillgodogora sig hogre utbildning och som skadar sin kropp paverkas av naturliga
skl mer &n en forsdkrad som kan stélla om genom att genomga ytterligare utbildning.
Sjukforsdkringen saknar, med nuvarande konstruktion, en spérr mot att forsékrade
hénvisas till yrkesgrupper dir avsaknaden av arbetsformaga beror pa den forsdkrades
befintliga skick. Vinsterpartiet anser att denna fraga bor regleras inom sjukforsiakringen
snarare dn arbetsmarknaden dé det dr arbetsoformégan till f61jd av sjukdom som ar
forsdkrad och att sjukforsakringen inte ska stélla krav pd omstéllning nér sddan inte dr
mojlig. Med nuvarande ordning hamnar sjuka ménniskor mellan sjukforsakringen och
arbetsmarknaden, vilket innebér att det i manga fall blir kommunernas uppgift att
genom forsorjningsstod forsdka hjilpa dessa personer.

Analyser av den bestimmelse som géllde mellan 1997 och 2008 och som innebar att
Forsdkringskassan kunde ta hdnsyn till andra faktorer — exempelvis 1 utredningen En
trygg sjukforsakring med ménniskan 1 centrum (S 2018:05) — visar att den anvéndes re-
striktivt for personer under 60 ar. Vid en reform av sjukforsidkringen bor dessa analyser
végas in sd att det ursprungliga syftet med bestimmelsen uppfylls. Regeringen bor ater-
komma med forslag om forandringar 1 sjukforsidkringen som gor det mojligt att bedoma
arbetsformagan hos den forsidkrade utifrdn dennes befintliga skick. Detta bor riksdagen
stdlla sig bakom och ge regeringen till kinna.

Vinsterpartiet menar vidare att ersittning bor kunna ges i fler steg dn dagens fyra. I
dag kan erséttning ges for en nedsittning av arbetsformaga pa fyra nivéer: 25, 50, 75
eller 100 procent. Det &r ett stelbent system som inte tar hansyn till verkligheten. Till
exempel innebér det att den som arbetar 25 procent och kénner att hen vill prova att
arbeta mer méaste gd upp till minst 50 procent. Det kan vara ett fOr stort steg att klara
utan att hilsan forsamras, eller for stort for att alls ens vaga ta. Arbetsformégan kan
ocksa variera fran vecka till vecka eller dag till dag under atergangen fran en sjukskriv-
ning. Genom fler nivder med mindre avstand individanpassas sjukforsékringen och det
blir lattare och mindre riskabelt att prova att borja arbeta igen. Mgjligheten till en mer
flexibel ersittningsmodell som tar hinsyn till den 6ver tid varierande arbetsformégan
bor undersokas. Regeringen bor aterkomma med forslag pa fordndrade regler i sjuk-
forsakringen som mojliggor storre flexibilitet géllande sjukskrivningens omfattning.

Ida Gabrielsson (V)
Momodou Malcolm Jallow (V) Maj Karlsson (V)
Daniel Riazat (V) Karin Rdgsjo (V)

Vasiliki Tsouplaki (V)



