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Rehabiliteringskedjan

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att stirka dagens
rehabiliteringskedja och tillkédnnager detta for regeringen.

Motivering

Nedsatt arbetsformaga pa grund av sjukdom &r grundkriteriet 1 sjukforsidkringen.
Sjukdomar definieras oftast utifran ett medicinskt perspektiv och diagnoser stills
baserade pa radande kunskapsldage inom hélso- och sjukvarden. Det saknas dock en
tydlig och objektiv definition av vad hélsa egentligen dr. Nar man diskuterar frdgor om
hilsa och sjukdom tenderar manniskor dérfor att ldgga egna virderingar och
uppfattningar i begreppet.

Alla ménniskor definierar sin egen hilsa utifran sitt eget sammanhang. Samverkan
mellan sjukdom och hilsa &r enkel att intuitivt se, men det dr svart att dra grénser
mellan dessa. Sjukdom skapar ofta kédnsla av ohélsa, samtidigt kan en upplevd ohilsa 1
sig skapa sjukdom, arbetsforhallanden kan skapa en kénsla av ohélsa och en upplevd
dalig hélsa kan paverka hur man upplever sina arbetsforhallanden.

Pa samma sétt dr begreppet arbetsforméga svart att objektivt definiera.
Arbetsformégan beror helt pa vilket arbete som avses. Och samma sjukdomsdiagnos
kan innebira att arbetsformagan antingen forsvinner totalt eller inte paverkas alls. Hur
paverkar ett brutet ben arbetsformégan hos en tjansteman som sitter vid ett skrivbord
jamfort med hos en asfaltsldggare? Hur paverkas arbetsformagan hos dessa tvd om vi
byter diagnos till en léttare depression? Det enkla men samtidigt djupt komplicerade
svaret dr att det alltid finns arbetsuppgifter som bade ar mdjliga och omgjliga att
genomfora for samma diagnos. Det dr mot den bakgrunden man maéste se fragor om
reformer av sjukforsdkringen och det dr mot den bakgrunden vi maste se de insatser
som finns idag inom dagens rehabiliteringsked;ja.

Forskningen visar att kontrollinsatser av olika slag, inklusive tidsgranser, minskar
anvindningen av sjukforsdkringen, bade direkt via kontrollerna i sig och indirekt via



M

drivkrafter att inte vilja bli kontrollerad. Ar kompensationsgraden hog, kontrollen svag
och en bortre tidsgrins saknas, kan sjukfranvaron foérvintas bli hdgre d&n om
kompensationsgraden &r ligre, kontrollen stark och en tidsgréns finns.

Forutom att den bortre tidsgransen bor aterinforas i sjukforsdkringen menar vi att en
regelbunden uppf6ljning av den forsidkrades arbetsformaga bor ske under hela sjukfallet
fram till den bortre tidsgrénsen.

Det finns en svensk studie om hur handléggarnas attityder paverkar sjukforsékringen
och sjukskrivningsprocessen. Resultaten visar bland annat att om handlaggaren ar
relativt positivt instélld till gillande regelverk, till att uppfylla verksamhetsmal, samt
kénner sig trygg med innebdrden av centrala begrepp 1 sjukskrivningsprocessen,
paskyndas dtergingen i arbete. Detta dr darfor ett omrdde som maste prioriteras hogre
hos myndigheten och handléggarnas bedomningar bor tydligare systematiskt f6ljas upp.
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