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1 Forslag till riksdagsbeslut

Regeringen foéreslar att riksdagen

1. bemyndigar regeringen att under 2002, i 2. for budgetdret 2002 anvisar anslagen under

friga om ramanslaget 19:7 Riksforsikrings- utgiftsomrdde 10 Ekonomisk trygghet vid
verket, ingd ekonomiska férpliktelser som sjukdom och bandikapp enligt f6ljande upp-
inklusive tidigare taganden innebir utgifter stillning:

pa hogst 9000000 kronor efter 2002 (av-
snitt 2.11.7)

Anslagsbelopp

Tusental kronor

Anslag Anslagstyp

19:1  Sjukpenning och rehabilitering m.m. ramanslag 45 805 022
19:2  Fortidspensioner ramanslag 47 838 490
19:3  Handikappersattningar ramanslag 1098 465
19:4  Arbetsskadeersattningar ramanslag 71607 476
19:5  Kostnader for sysselsattning av vissa fértidspensionarer ramanslag 5000
19:6  Ersattning for kroppskador ramanslag 58 900
19:7  Riksforsakringsverket ramanslag 754 490
19:8  Allméanna forsakringskassor ramanslag 5189175
Summa 108 357 018
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2 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och
handikapp

2.1 Omfattning kapp samt arbets- och kroppsskador, kostnader

for sysselsittning av vissa fortidspensionirer och
Utgiftsomrddet omfattar politikomridet Ersitt-  socialférsikringens administration, dvs. Riksfér-
ning vid arbetsoférmdga. Politikomridet om-  sikringsverket (RFV) och de allminna forsik-
fattar sjukpenning, rehabilitering, nirstiende-  ringskassorna.

penning, fértidspension, ersittning vid handi-

2.2 Utgiftsutveckling

Tabell 2.1 Utgiftsutvecklingen inom utgiftsomradet och politikomradet

Miljoner kronor

Utfall Anslag Utgifts- Forslag Beraknat Beraknat

2000 2001 prognos anslag anslag anslag

2001 2002 2003 2004

19:1 Sjukpenning och rehabilitering, m.m. 36478 43 875 43200 45 805 48 416 50978

19:2 Fortidspensioner 47744 49 696 50177 47 838 54 024 56 516

19:3 Handikapperséttningar 1036 1054 1059 1098 1116 1130

19:4 Arbetsskadeersattningar 7186 6909 7084 1607 7212 7325
19:5 Kostnader for sysselsattning av vissa fortidspen-

sionarer 2 5 5 5 5 5

19:6 Ersattning for kroppsskador 61 61 59 59 55 57

19:7 Riksforsakringsverket 628 740 810 154 764 778

19:8 Allméanna forsakringskassor 4802 5149 5415 5189 5336 5425

Totalt for utgiftsomrade 10 och Politikomrade Ersétt-
ning vid arbetsofdrmaga 97 937 107 490 107 810 108 357 116 929 122 215

Ulnklusive forslag till tillaggsbudget i samband med 2001 ars ekonomiska varproposition och budgetpropositionen for 2002.
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Tabell 2.2 Harledning av nivan 2002-2004

Miljoner kronor

2002 2003 2004

Ramniva 2001" 107 489 107 489 107 489
Forandring till foljd av:

Beslut 426 4521 5183

Pris- och I6neomrakning 128 274 392

Ovr. makroekonomiska

forutsattn 3339 7258 10 824

Volymer 515 631 711

Overforing till anslag 19:2

m.m.2 0 -835 -775

Overforing andra utg.omr.

m.m.? 0 -9 -9

Slutreglering AP-avgift -3 600 -2 400 -1600
Summa forandring 868 9440 14726
Ny ramniva 108 357 116 929 122215

Ulnklusive forslag till tilliggsbudget i samband med 2001 &rs ekonomiska vér-
proposition och i samband med budgetpropositionen for 2002.

% Fr.o.m. 2003 kommer den statliga lderspensionsavgift som &r hanfarlig till
livranta som bortsamordnas med sjukersattning att betalas fran sjukfirsakring-
en.

% Inklusive slutjustering med anledning av de statliga avtalsférsakringarna. En
narmare beskrivning finns i tillaggsbudgeten i samband med budgetproposi-
tionen, avsnitt 9.2.

2.3 Mal
Malet f6r politikomridet dr att en storre andel av
befolkningen i arbetsfor dlder skall ha f6rmigan
att arbeta och att personer som inte har férmiga
att arbeta skall ges en levnadsstandard som ir
anpassad till den ekonomiska utvecklingen 1
samhillet.

Malen som angavs 1 budgetpropositionen fér
2000 var att:

—  ge ekonomisk trygghet f6r sjuka och funk-
tionshindrade och att aktivt arbeta for att
jterféra minniskor 1 arbete,

—  socialférsikringens administration skall ga-
rantera effektivitet, rittssikerhet och kom-
petens vid drendehandliggningen.

Arbetet for att uppnd den forsta delen av mélet
redovisas 1 avsnitt Ekonomisk trygghet vid sjuk-
dom och handikapp. Milet for socialférsik-
ringens administration f6ljs upp 1 avsnitt 2.7.
Resultatbedémningen 1 avsnitten 2.6 och 2.9
utgdr frin dessa mil. De resultatindikatorer som
anvinds dr: Antal pigiende sjukfall, andel sjuk-
skrivna som varit féremdl fér samordnad rehabi-
litering som 6kat sin arbetsférmdga sex minader

efter avslutad rehabilitering, andel sjukskrivna
lingre in 60 dagar som varit féremal fér sam-
ordnad rehabilitering, antal nybeviljade och ut-
betalade fértidspensioner och sjukbidrag, antal
dterstiende pensionsdr, genomstrémningstider-
nas lingd samt andelen korrekta drenden.

Ekonomisk trygghet vid sjukdom och
handikapp

2.4 Politikens inriktning
Socialférsikringarna ir en viktig del av den gene-
rella vilfirdspolitiken som syftar till att minska
klyftor och grinser mellan olika samhillsgrupper
och fungera som en sammanhillande kraft 1
samhillet.

Det forsta delen av mélet for politikomridet
innebir att systemet skall vara utformat s att
det stimulerar till forvirvsarbete. Av detta foljer
att systemet s lingt det ir mojligt skall frimja
och underlitta anstillningsbarhet och rérlighet
pd arbetsmarknaden. Forsikringssystemet ir
dirfor foremdl for en omfattande Gversyn 1 syfte
att stirka arbetslinjen, men ocksd for att dstad-
komma 6kad férsikringsmissighet och gora reg-
lerna enklare och mer 6verskadliga.

Det ir en grundliggande politisk uppgift att
skapa goda allminna férutsittningar fér att
minniskor skall fi vara friska och kunna arbeta.
Den fortgdende 6kningen av antalet lingtids-
sjukskrivna, av vilka kvinnorna utgér en allt hog-
re andel, har nu iven resulterat 1 en successiv och
markant 6kning av antalet nybeviljade for-
tidspensioner och sjukbidrag. Regeringen ser
dirfor mycket allvarligt pd utvecklingen inom
ohilsoomridet, framférallt ur ett minskligt men
ocksd frin ett mer l&ngsiktigt ekonomiskt pers-
pektiv.

Den demografiska utvecklingen understryker
ytterligare, 1 ett samhillsekonomiskt perspektiv,
behovet av att skapa goda férutsittningar for
dem som ir 1 férvirvsaktiv dlder att stanna kvar 1
arbetslivet s linge som mojligt. Inom de nir-
maste decennierna kommer befolkningsutveck-
lingen att priglas av att antalet dldre 6kar mycket
kraftigt, dd de stora kullarna fédda pd 1940-talet
om ndgra &r boérjar uppnd pensionsildern. Det
innebir att antalet minniskor 1 forvirvsakuv 4l-



der sjunker. Firre personer 1 arbetslivet maste
dirmed forsorja allt fler.

For att det skall vara ekonomiskt méjligt att
behdlla den vilfird som uppnitts maiste dirfor
varje persons formiga till arbete tas tillvara. Det-
ta giller ocksd dem som beviljats fortidspension
sdtillvida att de skall kunna utnyttja sin eventu-
ellt resterande arbetsférmaga fullt ut. Regeringen
dverviger dirfér att fr.o.m. 2003 — nir det re-
formerade och mer tidsenliga fortids-
pensionssystemet trider 1 kraft — inféra regler
om aktivare uppféljning, t.ex. vart tredje &r, av
arbetsférmdgan hos dem som beviljats fortids-
pension eller sjukersittning.

Regeringen har under 2000 och 2001 intensi-
fierat arbetet for att bryta den negativa utveck-
lingen av den arbetsrelaterade ohilsan. Arbetet
leds av de berorda statsrdden 1 Social-, Nirings-,
och Finansdepartementen.

En viktig utgdngspunkt for detta arbete ir att
alla skall kunna delta 1 arbetslivet efter sin for-
méga. Detta kriver en bred satsning pd foére-
byggande insatser si att arbetsférhillanden och
arbetsmiljo inte ger upphov till sjukdom eller ar-
betsskada samt en vil fungerande medicinsk och
arbetslivsinriktad rehabilitering och effektiva
forsikringssystem.

Olika utredare och interna arbetsgrupper
inom Regeringskansliet har under det senaste
dret limnat forslag som knyter an till det ovan
nimnda arbetet. P4 basis hirav har regeringen
utformat en sammanhillen strategisk satsning
for forbittrade arbetsvillkor och for hilsa 1 ar-
betslivet. Ett dtgirdsprogram 1 11 punkter redo-
visas 1 sin helhet 1 avsnitt 2.6.2 under rubriken
Slutsatser. Programmet innefattar tgirder for
bittre arbetsmiljo och tydligare arbetsgivar-
ansvar, atgirder for snabb 3terging till arbete vid
ohilsa, dtaganden for okad tillginglighet 1 hilso-
och sjukvirden och insatser inom forskningen.

Arbetsmiljo och arbetsférhillanden  skall
frimja god hilsa och ge delaktighet pd arbets-
marknaden. Det idr ett gemensamt sambhills-
ansvar att minniskor som blir sjuka eller skadade
1 arbetet fir ett effektive stéd for ate bli friska
och kunna 3tergd till arbetet. En mer tidsenlig,
rittvis och jimstilld arbetsskadeférsikring ska-
par bittre forutsittningar for att lyfta fram det
forebyggande arbetsmiljdarbetet. Ett arbete med
att reformera arbetsskadeforsikringen pdgir
inom Socialdepartementet och avsikten ir att en
proposition skall kunna foreliggas riksdagen i
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december 2001 med ett ikrafttridande av re-
formerade regler den 1 juli 2002.

Den andra delen av mélet f6r politikomridet
innebir att de férsikrade skall kinna sig ekono-
miskt trygga vid arbetsoférmiga. Utgdngs-
punkten méste vara att den solidariskt finansie-
rade forsikringen skall utgd frin inkomst-
bortfallsprincipen och att det skyddsnit som
forsikringssystemet utgér ger en rimlig lev-
nadsstandard. Frigan om vilken eller vilka index-
eringsmetoder som kan komma ifriga for berik-
ningen av arbetsskadelivrintor och fortids-
pensioner (fr.o.m. 2003 aktivitets- och sjuker-
sittningar) bereds for nirvarande inom Rege-
ringskansliet. Ett forsta forslag dr att vinta 1
slutet av 2001. T anslutning hirtill bereds iven
frigan om hojning av inkomsttaken i sjukférsik-
ringssystemet och nya regler avses trida 1 kraft
den 1 juli 2003.

2.5 Insatser

2.5.1 Insatser inom politikomradet

Sjukpenning och rehabilitering

Med anledning av kostnadsutvecklingen inom
sjukforsikringen  beslutade regeringen den
23 juni 1999 att utse en sirskild utredare (dir.
1999:54). Utredaren skulle bla. dels analysera
varfor sjukfrinvaron och utgifterna for sjukpen-
ning férindras 1 ett ldngsiktigt perspektiv, dels
peka ut och kvantifiera faktorer som frimst for-
klarar de senaste drens 6kning av sjukfrinvaron
och sjukférsikringsutgifterna. Utredaren &ver-
limnade den 15 augusti 2000 delbetinkandet
Sjukforsikringen — basfakta och utvecklings-
mojligheter (SOU 2000:72). Utredaren slut-
forde sitt uppdrag den 19 december 2000 och
6verlimnade slutbetinkandet Sjukfrdnvaro och
sjukskrivning — fakta och férslag (SOU
2000:121).

I december 2000 utsig regeringen en sirskild
utredare for uppgiften att utarbeta en handlings-
plan for okad hilsa 1 arbetslivet (dir. 2000:92).
Handlingsplanen skall innefatta tgirder bide pd
kort och ling sikt. Férutom de olika forsik-
ringarna inom politikomridet skall handlings-
planen innefatta arbetsmiljsomradet. Utredaren
har redovisat forslag pd kort sikt 1 tv3 rapporter 1
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februari och 1 juni 2001. Handlingsplanen 1 dess
helhet skall slutredovisas i december 2001.

Under avsnittet 2.6.2 under rubriken Slutsat-
ser redovisar regeringen ett dtgirdsprogram fér
forbittrade arbetsvillkor och for hilsa i arbets-
livet.

I propositionen Vissa socialforsikringsfrigor
(prop. 2001/02:9) som &verlimnats till riksdagen
denna dag foreslir regeringen att ett sirskilt
hogriskskydd inférs 1 lagen (1991:1047) om
sjuklén for levande donatorer i samband med
donationsingrepp.

Fortidspension

Under 2000 och 2001 har tvd viktiga steg tagits 1
arbetet med att reformera systemet med fortids-
pensioner och sjukbidrag. Den 1 januari 2000 in-
fordes regler om vilande fértidspension. Dessa
regler syftar till att stimulera till dterging tll ar-
betslivet och ett 1 dvrigt aktivt liv.

I korthet innebir dessa att en fortidspensionir
skall kunna fi behilla sin pension under lingst
tre manader av en 12-méanadersperiod samtidigt
som han eller hon prévar att férvirvsarbeta. Om
den forsikrade efter de tre m3naderna fortsitter
att arbeta skall pensionen vara vilande till den del
denne arbetar och utnyttjar arbetsférmiga som
inte forutsattes finnas nir pensionen beviljades.
Under en tid om totalt 12 m&nader skall den for-
sikrade kunna prova att arbeta utan att ritten att
fa tillbaka pensionen gir forlorad. Efter de forsta
12 ménaderna med férvirvsarbete skall den for-
sikrade kunna ha fértidspensionen vilande under
ytterligare 24 ménader. Under den tiden upphor
inte det ursprungliga beslutet om ritt tll pen-
sion, men om den forsikrade under den perio-
den anmiler att han eller hon énskar 3 tillbaka
pension ir det mojligt for forsikringskassan att
minska eller dra in pensionen om utredning visar
att arbetsférmagan har forbittrats visentligt.

Under 2000 var det endast ca 800 personer
med fértidspension eller sjukbidrag som prévade
att arbeta med fortidspensionen/sjukbidraget vi-
lande. Detta var betydligt firre in beriknat.
Mycket talar f6r att informationen om denna re-
forms innebord och konsekvenser hittills inte
varit tillricklig. Regeringen har dirfér under vi-
ren gett Riksforsikringsverket (RFV) 1 uppdrag
att fr.o.m. 2002 genomféra sirskilda insatser for
att de forsikrade skall kunna fi god kinnedom
om reformen innebérd och 1 stérre utstrickning

10

motiveras att prova sina mojligheter att arbeta pd
en reguljir arbetsmarknad. I uppdraget ingir
ocks3 att stirka forutsittningarna fér en férmed-
ling av passande arbetstillfillen. RFV skall i mars
2002 limna en férsta redovisning av vidtagna och
planerade insatser.

Under 2000 avslutades arbetet inom Social-
departementet med att detaljutforma férslag om
det reformerade systemet fér ersittning vid ned-
satt arbetsférmiga. I bérjan av juli 2000 redo-
visades resultatet av detta arbete 1 tvd departe-
mentspromemorior. I promemorian Sjukersitt-
ning i stillet for fortidspension (Ds 2000:39)
limnades forslag om nya berikningsregler for
ersittning och 3lderspensionsritt vid langvarig
eller varaktig medicinskt grundad nedsittning av
arbetsférmigan {6r personer dver 29 &r. I pro-
memorian Aktivitetsersittning (Ds 2000:40) re-
dovisades forslag om ett nytt férsikringsstod for
unga, 16-29 &r, med ldngvarig medicinskt grun-
dad nedsittning av arbetsférmégan, jimte berik-
ningsregler for detta stod. Efter remissbe-
handling av promemoriorna limnade regeringen
1 januari 2001 remissen Sjukersittning och ak-
tivitetsersittning 1 stillet f6r fortidspension till
Lagridet. Efter behandlingen 1 Lagridet limnade
regeringen den 22 mars 2001 propositionen
Sjukersittning och aktivitetsersittning 1 stillet
for fortidspension till riksdagen. Riksdagen har
godkint  propositionen  (prop. 2000/01:96,
bet. 2000/01:SfU 15, rskr. 2000/01:257). Det re-
formerade fortidspensionssystemet skall trida i
kraft den 1 januari 2003.

Medicinska rehabiliterings- och
behandlingsinsatser

Under hésten 2000 kom regeringen dverens med
Landstingsférbundet om en férindrad inriktning
pa anvindningen av de 235 miljoner kronor i den
s.k. Dagmar6verenskommelsen som avsitts frin
sjukforsikringen for medicinska rehabiliterings-
och behandlingsinsatser inom sjukvirden. Med-
len skall till 6vervigande delen anvindas till:

—  kvalificerade medicinska utredningar 1 syfte
att forbittra bedémningen av bl.a. méjlig-
heten till rehabilitering

—  forsikringsmedicinsk utbildning och fort-
bildning inom likark3ren, t.ex. nir det gill-
er stressjukdomar och ryggont



— utveckling av medicinska utrednings- och
rehabiliteringsmetoder.

Regeringen och Landstingsférbundet dr éverens
om att det ir viktigt att personer med komplice-
rade diagnoser, t.ex. stressjukdomar och rygg-
ont, pd detta sitt fir mer uppmirksamhet.

Utveckling av rehabiliteringsarbetet

Regeringen hade under 2000 medel till sitt f6r-
fogande for sirskilda insatser inom rehabilite-
ringsomridet. Under dret beviljade regeringen
nistan 3 miljoner kronor till olika projekt. Det
rorde sig huvudsakligen om forskningsprojekt
inom omradet arbetslivsinriktad rehabilitering.

Arbetsskador

Arbetsskadeforsikringen har de senaste &ren va-
rit foremal for kritik. Forsikringen anses inte er-
sitta inkomstforlust vid arbetsskada 1 tillricklig
omfattning. Kritiken har sirskilt inriktat sig pd
bedémningen av belastningsskador och psykiska
besvir samt kvinnornas situation nir det giller
dessa svirbedémda skador. Vidare har forsik-
ringslikarnas roll i arbetsskadeirenden ifriga-
satts. Regeringen har med anledning av detta ar-
betat med en 6versyn av arbetsskadeforsik-
ringen, dir dven en Sversyn av hur livrintan skall
virdesikras och systemet med karensdagar skall
inga.

Som grund for ett forindringsarbete gav re-
geringen hosten 2000 RFV 1 uppdrag att ana-
lysera arbetsskadeforsikringen och forbereda
vissa stodfunktioner. Verket limnade den 2 april
2001 en delrapport om behov av dndringar i re-
gelsystemet och forindrad organisation av ar-
betsskadehandliggningen. RFV har den 28 juni
2001 limnat ytterligare en rapport om stod-
funktioner for arbetsskadeforsikringen. Inom
Socialdepartementet har en arbetsgrupp granskat
tillimpningen av bevisreglerna 1 arbetsskadefor-
sikringen och limnat férslag till férindring av
reglerna. RFV:s rapport med férslag till vissa
indringar av regler och organisation samt fér-
slaget om ny bevisregel remissbehandlades
sommaren 2001. En proposition om indring av
arbetsskadeférsikringen planeras att limnas till
riksdagen 1 december 2001.
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2.5.2 Insatser utanfér politikomradet
Regeringen beslutade den 27 januari 2000 att
utse en arbetsgrupp inom Regeringskansliet med
uppgift att analysera den stora 6kningen av ar-
betsbetingad ohilsa, som har samband med
stress och andra organisatoriska och sociala fak-
torer. Arbetsgruppen skall ta fram en hand-
lingsplan som anger en strategi foér att komma
till ritta med utvecklingen av den arbetsbetinga-
de ohilsan och for att dstadkomma en fornyelse
av arbetsmiljarbetet. En delrapport, Ett for-
inderligt arbetsliv pd gott och ont, limnades 1
september 2000. Slutrapporten, Lingsiktig verk-
samhetsutveckling ur ett arbetsmiljdperspektiv —
en handlingsplan for dtgirder pd arbetsmiljoom-
ridet, limnades den 31 maj 2001 (Ds 2001:28).

Nir det giller forskningsinsatser inom arbets-
livsomridet hade Institutet f6r psykosocial me-
dicin (IPM) inskrivet i regleringsbrevet for ar
2000 att de skulle arbeta for att 6ka kunskapen
om hur arbetslivet paverkar minniskors hilsa
och funktionella f6rmdga. Regeringen planerar
fortsatta forskningssatsningar dven pa detta om-
ride. Forskningsrddet for arbetsliv och social-
vetenskap (FAS) har dirfoér under 2001 haft i
uppdrag att arbeta fram ett forskningsprogram
om fysiskt och psykiskt orsakade belastnings-
skador och rehabilitering. Arbetet har skett i
samverkan med andra viktiga finansiirer p om-
radet, bl. a Arbetslivsinstitutet och Riksforsik-
ringsverket. Programmet skall ligga till grund for
forskningsinsatser fr.o.m. 2002.

En viktig del i arbetet mot ohilsan ir en vil-
fungerande hilso- och sjukvird. Den nationella
handlingsplanen f6r utveckling av hilso- och
sjukvdrden (prop. 1999/2000:149) innebir att
9 miljarder kronor tillférs hilso- och sjukvirden
under perioden 2001-2004. Inriktningen ir bl.a.
att stirka primirvirden och ©ka patienternas
mojlighet att etablera en fast likarkontake 1 pri-
mirvarden.

Dessutom kommer landstingen under perio-
den 2002-2004 att tillféras sammanlagt 3,75 mil-
jarder kronor fér att 6ka tillgingligheten till be-
handlingar 1 hilso- och sjukvirden. Avsikten ir
att korta kéer och minska vintetider tll t.ex.
operationer.

For att forbittra folkhilsan och minska skill-
naderna 1 ohilsa har regeringen paborjat arbetet
med att utforma en nationellt samordnad folk-
hilsopolitik inklusive formulering av nationella
folkhilsomal och framtagandet av indikatorer.
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Resultatet av detta arbete kommer att redovisas i
en proposition till riksdagen under vintern
2001/02. M3len avses bli vigledande for aktorer
pa sdvil nationell som regional och lokal nivd
inom folkhilsoomradet.

2.6 Resultatbedomning

I budgetpropositionen fér 2000 angav rege-
ringen att milet f6r omridet Ekonomisk trygg-
het vid sjukdom och handikapp var att:

—  ge ekonomisk trygghet for sjuka och funk-
tionshindrade och att aktivt arbeta for att
jterféra minniskor 1 arbete,

—  socialférsikringens administration skall ga-
rantera effektivitet, rittssikerhet och kom-
petens vid drendehandliggning.

Betriffande den forsta delen 1 malet, dvs. att ge
ekonomisk trygghet fér sjuka och funktions-
hindrade, kan konstateras att andelen forsikrade
som har en inkomst o6ver socialforsikrings-
systemets inkomsttak har ¢kat. Enligt Sjukfér-
sikringsutredningen (SOU 2000:121) kommer
1,1 miljoner personer att ha inkomster éver in-
komsttaket under 2001, vilket motsvarar
36 procent av de heltidsarbetande. Personer med
en drsinkomst éverstigande 7,5 prisbasbelopp far
inte 80 procent i kompensation frin det offent-
liga ersittningssystemet vid en sjukskrivning.

Forménerna foértidspensioner och arbets-
skadelivrintor dr virdesikrade genom knyt-
ningen till basbeloppets utveckling. For att mélet
om att personer som inte har férméga att arbeta
skall ges en levnadsstandard som ir anpassad till
den ekonomiska utvecklingen 1 samhillet disku-
teras for ndrvarande vilken eller vilka indexe-
ringsmetoder som kan komma ifriga for berik-
ningen av dessa férméner. Frigan bereds for
nirvarande inom regeringskansliet. Ett forslag ar
att vinta i slutet av 2001.

2.6.1 Resultat
Sjukpenning

Antalet l8ngtidssjukskrivna har fortsatt att 6ka
under 2000 och 2001. Att antalet sjukskrivna
okat har flera férklaringar och orsakssambanden
ir komplexa. Det finns ingen enskild faktor som
kan forklara 6kningen av sjukfrnvaron utan fle-
ra férklaringar mdste kombineras.

Antalet sjukpenningdagar har varierat kraftigt
sedan 1955. Det finns dock en trendmissig 6k-
ning av sjukpenningdagarna fram till och med
1990. Efter 1990 minskade antalet sjukpenning-
dagar mycket kraftigt. Den kraftiga 6kning som
direfter har skett frin och med 1997 pabérjades
sdledes frdn en relativt sett 1dg niva. Det ir dock
viktigt att denna utveckling tolkas med forsik-
tighet eftersom regelsystemen har justerats och
antalet personer som har kunnat erhilla sjuk-
penning har férindrats mycket under perioden,
bl.a. genom inférandet av sjuklén 1992.

Sjukférsikringsutredningen anger 1 sitt slut-
betinkande (SOU 2000:121) att sjukskrivning
och sjukfrdnvaro ir ojimnt férdelad mellan kon,
mellan olika branscher, arbetsgivare och arbets-
platser. Utredningen drar av detta slutsatsen att
olika arbetsplatser och arbetsmiljoer skapar och
resulterar 1 olika sjukfrinvaro, vilket dock enligt
utredningen inte innebir att all frinvaro orsakas
av forhéllanden p4 arbetsplatsen.

Utredningen har vidare funnit stora regionala
skillnader 1 utvecklingen av sjukfrdnvaron, vilka
ir anmirkningsvirda och svarférklariga. En for-
klaring kan enligt utredningen vara att tradition
och instillning tll sjukskrivningar som ett for-
sorjningsmedel bland bide medborgare, likare
och forsikringskassor varierar 6ver landet, vilket
1 s fall skulle innebira att tillimpningen av sjuk-
forsikringen inte ir lika éver landet.

Tabell 2.3 Antal pagaende sjukfall (december 2000)

1998 1999 2000
Intervall Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt
Samtliga fall 71 600 110 300 181900 86 400 139 800 226 200 96 900 165 000 261 900
30-59 9300 13 800 23100 10 500 17 300 27 800 10 500 17 300 27 800
60-364 32 800 51900 84700 38700 64 200 102 900 43900 75700 119 600
365— 21500 33700 55200 27700 44900 72 600 33700 58 600 92 300

Kalla: RFV. Berakningarna ar gjorda fran ett urval av personer fédda dag 5, 15 och 25.
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Av tabell 2.3 framgdr att det ir de lingre sjuk-
fallen som har fortsatt att 6ka under 2000, sir-
skilt de sjukfall som pagitt ett ar eller lingre.
Okningen av de lingre sjukfallen ir stérre for
kvinnor in fér min.

Tabell 2.4 Antal padgdende sjukfall (oktober 2000)

2000 Procentuell 6kning i for-
hallande till 1999 resp. 1998

Sjukfall ett ar eller langre 90 105 27% (1999) och 67%
(1998)

Sjukfall tva ar eller langre 33 000 27% (1999) och 58%
(1998)

Tabellen 2.4 visar att de l&nga sjukfallen okar,
och 1 oktober 2000 fanns drygt 33 000 sjukfall
som pagitt tva r eller lingre. Det ir en 6kning
med 27 procent jimfért med samma tidpunkt
1999 och 58 procent jimfért med 1998. Fall som
pagatt ett ar eller lingre har 6kat med 27 respek-
tive 67 procent jimfort med 1999 och 1998. Den
stora Okningen av de pigiende fallen har skett
trots att forsikringskassan i oktober 2000 av-
slutade 52 procent fler fall, som var ett ar eller
lingre, 4n vad den gjorde vid samma tidpunkt
1998.

Kvinnorna stdr for 63 procent av sjukfrin-
varon och andelen har 6kat ndgot jimfoért med
bide 1998 och 1999. Kvinnornas andel av sjuk-
franvaron oversteg for forsta gdngen minnens
1980. Mellan 1980 och 1993 varierade kvinnor-
nas andel mellan 51 och 56 procent av den er-
satta sjukfrdnvaron. Sedan 1994 har kvinnornas
andel av sjukfrnvaron 6kat med ungefir en pro-
centenhet varje dr och utvecklingen fortsitter.

Andelen partiella sjukskrivningar ir 1 princip
oférindrad och knappt en fjirdedel av alla sjuk-
dagar ir av partiell omfattning. Kvinnorna har en
ndgot hogre andel partiella dagar in minnen.
Sjukskrivningar pd halvtid dominerar.

Det finns dock en klar skillnad mellan kénen
vad giller de olika ersittningsgraderna. Kvinnor-
na sjukskrivs pd kvartstid 1 hogre grad in min-
nen, 27 procent fér kvinnorna jimfért med
17 procent f6r minnen. Minnen beviljas i hogre
grad tre fjirdedels eller halv ersittning, 83 pro-
cent f6r minnen och 73 procent fér kvinnorna.
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Rehabilitering

Forsikringskassan ansvarar fér att samordna
samhillets resurser for rehabilitering s& att de
tillsammans bildar en vil fungerande enhet.

Endast 58 procent av de forsikrade som ge-
nomgick samordnad rehabilitering! fick en 6kad
arbetsférmiga. Det ir en férsimring 1 jimforelse
med bdde 1999 och 1998.

Tabell 2.5 Andel av de forsikrade som genomgatt samord-

nad rehabilitering som okat sin arbetsférmaga sex manader
efter avslutad rehabilitering 1998-2000 (%)

1998 1999 2000
Kvinnor 62 58 56
Mén 67 61 60
Samtliga 64 59 58

Kalla: RFV:s drsredovisning for budgetaret 2000.

Fler personer var férem3l fér samordnad rehabi-
litering under 2000 4n &ret innan. Av de som un-
der 2000 var sjukskrivna mer dn 60 dagar be-
démde forsikringskassan att 1 genomsnitt
15 procent hade behov av samordnad rehabili-
tering. Det dr en andelsmissig minskning jim-
fort med 1999 och 1998. Trots detta var alltsd
det faktiska antalet personer som var féremal for
samordnade rehabiliteringsinsatser storre. For-
klaringen till detta dr att antalet personer som
varit sjukskrivna lingre in 60 dagar 6kat i antal.

Tabell 2.6 Andel sjukskrivna (langre an 60 dagar) som varit

foremal for samordnad rehabilitering 1998-2000!

1998 1999 2000
Kvinnor 17 17 16
Mén 15 15 14
Samtliga 16 16 15

"Uppgifterna avser genomsnittlig andel pagaende fall med samordnad rehabili-
tering.
Kalla: RFV:s &rsredovisning for budgetaret 2000.

Betydligt fler kvinnor in min var féremdl for
samordnad rehabilitering. Relativt sett ir dock

! Samordnad rehabilitering omfattar enligt RFV:s definition férsikrings-
kassans arbete med samordning — i det enskilda ersittningsirendet — som
syftar till att ge den férsikrade méjlighet att dterfd sin arbetsforméga och
forutsittningar att forsdrja sig sjilv genom arbete. Samordnad rehabilite-
ring piborjas den dag di forsikringskassan bedémer att en forsikrad inte
kan 4tergd i arbete utan att rehabiliteringsitgirder vidtas och att denna

bedémning dokumenterats i akten.
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skillnaden mellan kénen mindre. Av de kvinnor
som var sjuka lingre dn 60 dagar var 16 procent
foremal for samordnad rehabilitering och bland
minnen 14 procent.

Sarskilda medel

Under anslagsposten rehabilitering anslds s.k.
sirskilda medel. De sirskilda medlen omfattar
medel for kdp av arbetslivsinriktade rehabilite-
ringstjanster; arbetstekniska hjilpmedel; likar-
utldtanden och likarundersékningar; sirskilt bi-
drag; resor till och frin arbetet samt samverkan.

Av RFV:s halvirsrapport framgdr att prog-
nosen ir att de sirskilda medel som anslagits for
2001 kommer att férbrukas. Under forsta halv-
dret har forsikringskassorna foérbrukat 45 pro-
cent av drets medel. Ytterligare 17 procent av
medlen var vid halvirsskiftet intecknade men
dnnu inte utbetalade.

Kop av arbetslivsinriktade rehabiliteringstjanster

Under 2000 kopte forsikringskassorna drygt
19 200 arbetslivsinriktade rehabiliteringstjinster.
Detta ir jaimfort med 1999 en minskning med ca
2500 kép.

Av de koépta tjinsterna var 59 procent kép av
olika utredningsinsatser och 41 procent kép av
aktiva dtgirder. Detta ir 1 princip samma fordel-
ning av képen mellan utredningsinsatser och ak-
tiva dtgirder som under 1999.

Drygt 60 procent av képen var till kvinnor
och knappt 40 procent till min. Skillnaden mel-
lan kvinnor och min stimmer relativt vil med
relationen mellan kénen nir det giller antalet
sjukskrivna.

Samverkan

Under 2000 har forsikringskassorna anvint ca
90 miljoner kronor av de sirskilda medlen for
samverkan med andra myndigheter kring utsatta
grupper som ir aktuella hos flera myndigheter.
Det ir en o6kning jimfort med 1999. Cirka
60 procent av resurserna har anvints till projekt-
administration. Cirka 20 procent har anvints till
dtgirder av olika slag. Resterande 20 procent har
anvints till utbildning, utvirdering m.m.
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Antalet projekt och verksamheter som finan-
sieras med de sirskilda samverkansmedlen ir
stort och av varierande slag.

Tabell 2.7 Sarskilda medel som avsatts for samverkan 1999
och 2000

Tusental kronor

1999 2000
Projektadministration 46 301 56 741
Kartlaggning 3146 3326
Utbildning/konferenser 9218 6 820
Utvardering/kvalitetssdkring 1384 933
Ktgérder 15325 19766
Ovrigt 4719 2705
Summa 80 094 90 290

Kalla: RFV:s drsredovisning for budgetaret 2000.

Forebyggande arbete

Forsikringskassans forebyggande arbete om-
fattar aktiva insatser som inte dr individanknutna
och som syftar till att minska risken f6r individer
att drabbas av lingvarig nedsittning av arbets-
formagan pd grund av sjukdom eller skada. Kas-
sorna redovisar omfattande insatser for att for-
hindra eller minska ohilsan, men det 4r svirt att
pavisa effekter 1 form av minskad sjukfrinvaro.

Informationsinsatser riktade till arbetsgivarna
ir exempel pd forsikringskassornas forebyggan-
de arbete. Informationen vinder sig ofta till
landstingen och kommunerna dir forsikrings-
kassorna konstaterat att det finns hog sjukfrdn-
varo bland vissa personalgrupper. I ndgra fall har
forsikringskassan triffat avtal med ett landsting
eller en kommun om samarbete f6r att minska
sjukfrinvaron.

Rehabiliteringsbehovet i tva ar langa sjukfall

RFV har under 2000 inom ramen fér sin tillsyn
granskat forsikringskassans beslut om ritt till
sjukpenning 1 tvd r ldnga sjukfall. Vid denna
granskning har verket dven tittat pd kassans
stillningstagande till behovet av rehabilitering.

I 17 procent av de granskade drendena fram-
gir inte av dokumentationen 1 drendet om nigot
stillningstagande till behovet av rehabilitering
har skett. T 39 procent av drendena har forsik-
ringskassan bedémt att rehabiliteringsbehov {6-
religger och 1 44 procent att det inte foreligger
nigot behov av rehabiliteringsinsatser. I storre



delen av de drenden dir kassan har konstaterat
att rehabiliteringsbehov foreligger har Atgirder
ocks3 pagitt ndgon ging under sjukfallet.

Nir det giller forsikringskassans stillnings-
tagande till behovet av rehabilitering kan man se
en tendens till att kassan 1 storre utstrickning
bedémt att det foreligger ett rehabiliterings-
behov hos min dn hos kvinnor. Aven nir det
giller att initiera rehabiliteringsdtgirder har RFV
uppmirksammat en tendens till att detta sker i
storre utstrickning betriffande min in kvinnor.

Arbetshjdlpmedel

RFV har under 2000 inom ramen fér sin tillsyn
granskat beslut som forsikringskassan fattat om
bidrag till arbetshjilpmedel.

RFV har funnit att kvaliteten 1 hanteringen av
beslut om bidrag till arbetshjilpmedel ir brist-
fillig. RFV:s stillningstagande grundas bla. pd
att besluten bedémdes vara felaktiga 1 9 procent
av de granskade irendena. Dessutom gick det
inte att bedéma om beslutet var riktigt eller inte 1
27 procent av de drenden som granskats. Detta
pa grund av att beslutsunderlagen var bristfilliga.

Narstaendepenning

Nirstdendepenning utges till den som avstér frin
forvirvsarbete for att virda en nirstdende svirt
sjuk person. Utgiftsutvecklingen for nirstden-
depenningen styrs av antal ersatta dagar, l6neut-
vecklingen och regelverket.

RFV har presenterat en rapport om utveck-
lingen av nirstiendepenning under 1990-talet
(RFV REDOVISAR 2001:2). Dir framgir bl.a.
att kostnaden har flerdubblats under 1990-talet
och att detta frimst beror pa att ersittningsnivin
per dag och antalet personer som virdas har
okat. Antalet ersatta nirstdendepenningdagar per
person har diremot inte kat nimnvirt. Av da-
garna limnas hel respektive halv ersittning 1 ca
85 respektive 10 procent av det sammanlagda an-
talet dagar. Nirstiendepenning kan dven utges
som fjirdedels och tre fjirdedels f6rman.

Ar 1999 virdades 40 procent av personerna i
hogst 5 dagar av en anhérig som tog ut nirst-
endepenning, mot nirmare hilften 1993. Var
tredje person virdas mellan 6-15 dagar.

Forindringarna i antalet dagar ir mindre om
man i stillet ser pd dem som virdar. Nira hilften
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har genom dren tagit ut hégst 5 dagar nirstden-
depenning och 30 procent har tagit ut mellan 6-
15 dagar. Kvinnor tar ut flera dagar per person
men skillnaden mellan kénen ir liten.

Av de som vérdas idr 53 procent kvinnor och
47 procent min. Drygt hilften ir i 8ldern 50-75
dr och 38 procent ir ildre dn 75 &r. Den procen-
tuella dldersfordelningen varierar endast lite ge-
nom dren.

Vidare framgdr av rapporten att genomsnitts-
Sldern for dem som virdar okar. Ar 1999 var
nira hilften av dem mellan 36-504r och
36 procent var 6ver 50 &r. Midn som tar ut nir-
stdendepenning har 6kat sin andel nigot genom
dren men fortfarande ir mer in sju av tio virdare
kvinnor. Kvinnor och min tar i genomsnitt ut
ungefir lika minga dagar per person. Kvinnor tar
ut nirstdendepenning lika ofta for att vdrda min
som for att virda kvinnor. Min virdar dubbelt si
ofta kvinnor som de virdar min.

Under de senaste dren har sivil antalet ersatta
dagar som ersittning per dag kat mer dn berik-
nat. Nirstiendepenning utbetalades 2000 till
8 400 personer for vird av nistan lika minga per-
soner. Genomsnittligt ersattes tio nettodagar per
virdare. Antalet dagar per person ©kar, men
mycket l8ngsamt. Den genomsnittliga ersitt-
ningen for min ligger 100 kronor hogre in for
kvinnor.

Fortidspensioner

Okningen av antalet nybeviljade fértidspensio-
ner och sjukbidrag fortsatte under 2000. I de-
cember 2000 betalades férmdnerna ut till ca
435000 personer vilket dr drygt 13 000 fler 4n i
december 1999. I anslutning hirtill kan nimnas
att RFV 1 sin rapport om tillsynen éver forsik-
ringskassorna under 2000 konstaterat att ritten
till fortidspension eller sjukbidrag borde ha pro-
vats 1 mer dn hilften av de av verket granskade
sjukfallen som varat lingre in tvi &r. Om det
hade skett skulle med stor sannolikhet antalet
utbetalade fértidspensioner och sjukbidrag i de-
cember 2000 ha varit dnnu storre.

Utvecklingen av antalet fértidspensioner och
sjukbidrag mellan december 1994 och december
2000 framgdr av tabell 2.8. Dir framgir ocks3 att
antalet nybeviljade foértidspensioner och sjuk-
bidrag uppgick till ca 49 200 under férra dret, vil-
ket ir en 6kning med ca 25 procent jimfért med
1999. Fler kvinnor in min beviljades dessa for-
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formaner. Av de nybeviljade fértidspensionerna
var kvinnornas andel drygt 54 procent och mot-
svarande for sjukbidragen var drygt 64 procent.
Orsakerna till att kvinnor 1 hogre utstrickning
in min blir beviljade fértidspension eller sjuk-
bidrag 4r minga och komplexa. Familjesituation
och levnadsforhillanden, arbetsrelaterade fakto-
rer som utbildning, fysisk och psykosocial ar-
betsmiljo samt arbetsloshet dr de viktigaste, men
orsaksbilden férvintas bli bittre klarlagd av den
sirskilde utredare som regeringen tillsatt for att
utarbeta en handlingsplan for 6kad hilsa 1 ar-
betslivet (dir. 2000:92).

Tabell 2.8 Antal nybeviljade och utbetalade fortidspensio-

ner och sjukbidrag 1994-2000

Ar Nybeviljade pensio- Utbetalade pensioner/ sjuk-
ner/sjukbidrag bidrag i december

1994 48 531 410 626
1995 39204 408 576
1996 39 245 407 584
1997 41198 417 424
1998 34 487 417 404
1999 39 506 421 518
2000 49 237 435005

Okningen av antalet nybeviljade fortidspensio-
ner och sjukbidrag under 2000 beror till stor del
pa de senaste drens utveckling med allt fler [inga
sjukskrivningar.

Drygt 70 procent av férminstagarna ir dver
50 &r. Storst andel fortidspensioner eller sjuk-
bidrag beviljades 1 aldersgruppen 60-64 A&r.
Knappt 36 000 férmdner upphérde att ges ut
under 2000 vilket var nigot firre in under 1999.

De regionala skillnaderna i friga om nybevil-
jade forméner ir stora. Dessa varierade mellan
7,0 nybeviljade per 1000 inskrivna férsikrade 1
Jonkoépings lin till 13,7 per 1 000 i Visterbottens
lin. Med undantag f6r Jimtlands lin har antalet
nybeviljande f6rméner 6kat 1 hela landet under 2000.

Andelen nybeviljade fortidspensioner/sjuk-
bidrag med hel omfattning 6kade med tvd pro-
centenheter och utgér nu 67 procent av det tota-
la antalet férmaner. Relativt sett 6kade dock de
partiella férmnerna mest under 2000.

Okningen av antalet fortidspensionirer beror
som tidigare nimnts 1 mycket hég grad pi den
dramatiska utvecklingen av antalet 18nga sjukfall
under de senaste dren. Som framgr av tabell 2.9
overgick under forra dret knappt 39 000 personer
frén sjukskrivning till fértidspension eller sjuk-
bidrag, en 6kning med ca 20 procent jimfort
med 1999. Av dessa var ca 23 000 kvinnor och ca
16 000 min. For 1999 var motsvarande antal ca
19 000 respektive ca 13 300. Tabellen visar ocksd
att kvinnornas andel av de som &vergir frin
sjukskrivning till fértidspension eller sjukbidrag
har 6kat successivt under de fyra dren.

Tabell 2.9 Antalet personer som 6vergar fran sjukpenning till fértidspension eller sjukbidrag 1997-2000

1997 1998 1999 2000
Antal Andel % Antal Andel % Antal Ande %! Antal Andel %
Kvinnor 18 682 56,1 15961 57,6 19149 58,9 22 986 58,9
Mén 14 588 43,9 11754 42,4 13 361 41,1 16 008 41,1
Samtliga 33270 100 2115 100 32510 100 38994 100

* Uppgiften for &r 2000 avser perioden november 1999—oktober 2000.
Kalla: RFV:s &rsredovisning for budgetaret 2000.

Ett annat sitt att beskriva utvecklingen inom
omridet ir att berikna det dterstdende pensions-
dtagandet. Detta visar den 4terstiende pensions-
tiden f6r samtliga personer med fértidspension
eller sjukbidrag vid ett antagande om att dagens
fortidspensionirer behiller sin formén fram till
3lderspensionen. Tabell 2.10 visar att det 3tersta-
ende pensionsitagandet har dkat fo6r bdde min
och kvinnor, mest for kvinnorna. Okningen be-
ror dels pd att de personer som beviljas sjuk-
bidrag eller fortidspension ir fler in de som
overgdr till 8lderspension, dels pd att nybeviljan-
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det av fortidspension och sjukbidrag ékar mest
bland de unga som har lingst tid kvar ull 65 &r.
Av det totala iterstdende pensionsitagandet,
riknat 1 sdvil &r som 1 kostnader, férdelade sig
under 2000 ca 55 procent av dren pd kvinnorna
vilket motsvarar drygt 50 procent av de berik-
nade totalkostnaderna fram till 65 ar. Detta visar
tydligt att min generellt sett haft hogre in-
komster in kvinnor och dirmed fir hogre
tilliggspension.
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Tabell 2.10 Antalet aterstdende pensionsar samt berdknad kostnad* fram till 65 ar for 1998-2000
Miljoner kronor

1998 1999 2000
Antal &r Kostnad Antal &r Kostnad Antal &r Kostnad
Kvinnor 2 350 907 218 235 2 408 545 225438 2516 234 237193
Mén 1973325 223 961 2001427 226 195 2 061 966 232 580
Samtliga 4324 232 442 196 4 409 972 450 756 4578 200 469 719

* Den aterstaende kostnaden &r schablonméssigt berdknad utifrdn 2000 ars prishasbelopp.

Kalla: RFV:s arsredovisning fir budgetaret 2000.

Arbetsskador

Antalet arbetsskadelivrintor har totalt sett
minskat de senaste dren pd grund av att antalet
nybeviljade livrintor dr firre dn antalet som har
upphort. Antalet egenlivrintor 1 arbetsskadefor-
sikringen uppgick 2000 till drygt 90 000. Antalet
anmilda arbetsskador har 6kat totalt med 9 pro-
cent mellan dren 1999 och 2000. Okningen avser
arbetssjukdomar och arbetsolyckor samman-
taget. Arbetssjukdomarna har 6kat med cirka
20 procent. Okningen ir procentuellt hégre for
minnen dn fér kvinnorna (cirka 23 respektive
18 procent).

Bland de anmilda arbetsskadorna ir be-
lastningsskador den vanligaste sjukdomstypen.

Dessa ¢kade totalt med 17 procent mellan dren
1999 och 2000. Okningen var nigot hogre for
minnen in fér kvinnorna (cirka 22 respektive
13 procent).

Arbetssjukdomar orsakade av sociala och or-
ganisatoriska faktorer, dir stress och psykiska
pafrestningar ir bakomliggande orsaker, dkade
allra mest. S&dana sjukdomar har 6kat med cirka
40 procent bland kvinnor och 36 procent bland
min mellan dren 1999 och 2000.

Statistik avseende beslut av socialférsikrings-
nimnd under andra halviret 1999 och 2000 visar
att bland de avgjorda drendena fick fler kvinnor
in min beslut om avslag. Andelen avslagsbeslut
har dock 6kat f6r bdde min och kvinnor.

Tabell 2.11 Antal beslut i arbetsskadedrenden andra halvaret 1999 och 2000

Beslut Dérav avslag
Ar Man Kvinnor Totalt Man Kvinnor Totalt
1999 3981 3421 1402 1408 1550 2958
2000 4084 3806 7890 1599 1962 3 561

De arbetsskadedrenden som avgjorts av forsakringskassan ett visst ar, utgor inte
en delmangd av de arbetsskador som anmalts det &ret, eftersom forsakrings-
kassans provning i ménga fall avser skador som anmalts tidigare.
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2.6.2 Analys och slutsatser

Analys

Det forsta 6vergripande delmalet ir att ge eko-
nomisk trygghet for sjuka och funktions-
hindrade. Férménerna fértidspension och ar-
betsskadelivrinta ir virdesikrade genom knyt-
ning till prisbasbeloppet. Frigan om vilken eller
vilka indexeringsmetoder som skall gilla fram-
over bereds inom Regeringskansliet. Proposition
planeras till december. Vad giller taket i sjukfor-
sikringssystemet sd ir regeringens bedémning i
denna proposition att det skall hjas till 10 pris-
basbelopp i juli 2003 under férutsittning att det
statsfinansiella liget tilldter detta.

Regeringen kan vidare konstatera att det and-
ra 6vergripande delmalet att aktivt arbeta for att
dterfora mdnniskor 1 arbete inte har uppndtts.

Regeringens verksamhetsmdl med anledning
av nimnda mél var att socialforsikringsadminist-
rationen skall f6rebygga och minska ohilsa. Den
enskildes arbetsférméga skall 1 6kad grad tillva-
ratas och forlorad arbetstérméga skall 1 okad
omfattning terfas.

For att operationalisera regeringens verksam-
hetsmil satte RFV 1 sin tur upp tva riksmal. Dels
skulle det finnas hogst tre sjukfall 6ver tva r per
tusen inskrivna forsikrade 16-64 r, dels skulle
minst 65 procent av de som varit foremdl for
samordnad rehabilitering ett halvir efter avslut-
ningstidpunkten ha en 6kad arbetsférmiga jim-
fort med starttidpunkten (det s.k. SAR-m3ttet).

Inte nigot av riksmalen har uppndtts. Istillet
gick utvecklingen 1 motsatt riktning. Antalet
langa sjukfall per 1000 inskrivna férsikrade oka-
de och en ligre andel av de som varit foremal for
samordnad rehabilitering hade okat arbets-
formagan.

Enligt RFV:s analys ir en orsak till att malet
inte ndtts dkningen av antalet sjukfall, vilket ne-
gativt paverkat kassornas mojligheter att for-
bittra sina resultat. Vidare kan forsikringskas-
sornas anstringda arbetssituation ha gjort att
sannolikheten for dtergdng i arbete efter dtgird
inte utretts tillrickligt eller att alltfor begrinsade
insatser gjorts. Men dven avsaknaden av en en-
hetlig metodik i handliggningen och att yrkes-
rollen for rehabiliteringssamordnarna ir otydlig
paverkade maluppfyllelsen negativt. Regeringen
delar RFV:s analys av varfér mélet inte ntts.
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Sjukpenning

En av de markanta férindringarna i sjukpen-
ningférsikringen under senare &r dr att den ge-
nomsnittliga ersittningen vid sjukskrivning har
okat mer 4n lonedkningarna 1 sambhillet. Av
RFV:s budgetunderlag for 2002-2004 framgr
att det dr kvinnorna som stdr fér den stérsta ok-
ningen, 5 procent fér kvinnorna och 3,5 procent
fér minnen. Enligt RFV tyder forindringen pd
att det dr kvinnor med nigot hogre inkomster
som tillkommit. Enligt RFV kan andra delfor-
klaringar vara att fler min dn kvinnor i hgre ut-
strickning fringdr deltidsarbete, t.ex. arbetar hel-
tid, och dirmed erhiller hogre ersittning.

Av  Sjukforsikringsutredningens  delbetin-
kande (SOU 2000:72) framgdr att sjukskrivning
och sjukfrdnvaro ir ojimnt férdelad mellan kon,
mellan olika sektorer och mellan olika arbets-
platser och att utvecklingen under senare ar har
forstirkt dessa skillnader. Utredningen har dir-
for dragit den slutsatsen att olika arbetsplatser
och arbetsmiljéer skapar och resulterar i olika
sjukfrinvaro.

Vad avser de regionala skillnader som fére-
kommer konstaterar utredningen 1 sitt slutbe-
tinkande (SOU 2000:121) féljande: ”Utred-
ningen finner de stora regionala skillnaderna i
utvecklingen av sjukfrinvaron bide anmirk-
ningsvirda och svirforklariga. En forklaring kan
vara att tradition och instillning tll sjukskriv-
ningar som ett foérsorjningsmedel bland bide
medborgare, likare och férsikringskassor varie-
rar 6ver landet. Sjukskrivningarna ir hoga i fram-
for allt skogs- och Norrlandslinen, dir ar-
betslosheten ir, och har varit, hog under lang tid.
Sjukskrivningen kan ha blivit ett icke avsett
komplement till arbetsmarknads-, socialpolitiska
och regionalpolitiska stéd. Detta skulle 1 s fall
innebira att tillimpningen av sjukférsikringen
inte sker lika 6ver landet.”

Av slutbetinkandet (SOU 2000:121) framgar
vidare, bla. vad giller sambandet mellan arbets-
miljé och sjukskrivning, att risken fér sjukskriv-
ning okar fér den som ir utsatt for stora krav
och samtidigt har litet inflytande &ver arbetet.
Vidare framgdr i en studie som utredningen ge-
nomfort att dkande dlder ger en 6kad risk for
langtidssjukskrivning bide f6r min och kvinnor
och oberoende av om man arbetar inom den pri-
vata eller statliga sektorn eller inom kommun el-
ler landsting.



Kvinnor har hégre sjukfrdnvaro in min och
sjukfrdnvaron ¢kar snabbare fér kvinnor. Av ut-
redningens slutbetinkande framgdr att det finns
ytterst f vetenskapliga studier om orsakerna till
detta, och dnnu firre om mojligheterna att pi-
verka dessa forhillanden. Vidare framgir som
mojliga orsaker till kvinnors hogre sjukfrinvaro
att kunskapen inom medicin ir mindre vad giller
diagnostisering, behandling, rehabilitering re-
spektive prevention av kvinnors besvir och att
kvinnor oftare har arbeten som ir ergonomiskt
eller psykosocialt krivande. En ytterligare orsak
kan finnas 1 6kade krav i kvinnodominerade ar-
beten de senaste 10-15 &ren. Antalet kvinnor
som har arbete med hég anspinning men liten
egen kontroll okar. Under de senaste dren har
okningen varit sirskild tydlig bland personal an-
stilld inom vird, skola och omsorg. Ytterligare
orsaker kan vara de neddragningar i vilfirdssam-
hillet som skett vilket pdverkar framfor alle
kvinnors obetalda arbete och férsimringar for
ensamstiende forildrar varav merparten dr kvin-
nor.

Att arbetsmarknaden har forbittrats under
senare dr kan ocksd ha bidragit tll att 6ka sjuk-
frinvaron. Dels har fler minniskor direkt till-
tride till sjukforsikringen nir antalet sysselsatta
okar, dels dr minniskor ofta mer benigna att
sjukskriva sig nir arbetsmarknadsliget blir batt-
re. Sjukforsikringsutredningen anger i sitt delbe-
tinkande att flera internationella studier pi mak-
ronivd redovisar samband mellan arbetsloshet
och sjukfrinvaro. Utredningen konstaterar att
det inte finns anledning att ifrigasitta dessa
samband, men anser att sambanden inte har till-
rickligt forklaringsvirde f6r de senaste drens ut-
veckling av sjukfrnvaron.

I vilken utstrickning vintetiderna eller andra
problem i sjukforsikringen beror pd brister i
samordningen mellan sjukvird och sjukforsik-
ring har inte kunnat faststillas. I en il utred-
ningen redovisad studie konstaterar Statskonto-
ret bla. att ett av de stora och grundliggande
problemen inom detta omrade ir bristen pd kun-
skap. Ett sitt att avhjilpa bristen pd kunskap ir
utbildning 1 férsikringsmedicin  for kliniske
verksamma likare.

Forsikringskassans mojligheter att bromsa
utvecklingen av sjukskrivningarna ir begrinsade
eftersom inflodet 1 sjukférsikringen till stor del
bestims av externa faktorer. Forsikringskassan
har storre mojligheter att pdverka utflodet frin
sjukférsikringen genom att samordna rehabili-
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teringsinsatser eller genom att bevilja sjukbidrag
eller fortidspension fér de minniskor som sak-
nar rehabiliteringsméjligheter.

Vad avser handliggningens kvalitet har resul-
tatet for sjukpenningen forsimrats. Nivin for
riksmilet, 98 procent korrekta drenden, har inte
ndtts. En tinkbar f6rklaring skulle — enligt RFV
— kunna vara att den okande irendemingden
gjort att tidsdtgdngen per irende sjunkit och det-
ta 1 sin tur medfort 6kad andel fel. Detta tycks
emellertid inte vara fallet eftersom forsik-
ringskassor med hog styckkostnad inte redovisar
en hogre andel korrekta drenden.

Fortidspension

Det ir svért att beddma miluppfyllelsen med av-
seende pd utvecklingen inom fortidspensions-
omrédet. Den kraftiga 6kningen av antalet 1ing-
tidssjukskrivna under de senaste 4ren leder
ofrdnkomligen till en 6kning av antalet nybevil-
jade fortidspensioner och sjukbidrag.

Vidare kan konstateras att de linga sjukfallen
negativt paverkat mojligheterna for forsikrings-
kassorna att férbittra sina resultat pd andra om-
riden, t.ex. 1 friga om fortidspensionerna. Enligt
RFV:s tllsynsrapport fér 2000 och Justitieom-
budsmannens granskning av socialférsikrings-
administrationen har kassorna underlatit att pen-
sionsprova ett stort antal firdigutredda drenden 1
de fall férutsittningar finns att byta ut sjukpen-
ning mot fértidspension. Dessutom har bristen
pa resurser medfort att pensionsprévningen bli-
vit f6rdrojd. Regeringen anser att det dr mycket
otillfredsstillande att minga forsikrade dirmed
riskerar att ha fel ersittningsform.

Hirutover finns brister 1 rittstillimpning och
stora regionala skillnader 6ver landet vilket med-
for 6kade kostnader for samhillet.

Det rider dessutom stora regionala skillnader
1 friga om handliggningstider och genomstrém-
ningstider f6r drenden om fortidspension och
sjukbidrag, samtidigt som styckkostnaderna for
beslut och utbetalning av fértidspension har ékat
2000 jimfort med foéregdende ar. I friga om kva-
liteten pd irendehandliggningen bedoms — trots
de ovan angivna bristerna — andelen korrekta
drenden om fortidspension och sjukbidrag ligga
nira det av RFV uppsatta riksmilet att minst
98 procent av alla drenden skall vara korrekta i
friga om beslutsunderlag, beslut och utbetal-
ning.
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De &tgirder som vidtagits under de senaste
dren for att gora det mojligt for fortidspensioni-
rer att ha fortidspensionen vilande fér att préva
att arbeta, samt sirskilda insatser fér personer
med tre fjirdedels fortidspension, har hittills haft
mycket begrinsad effekt. Regeringen har dirfor
gett RFV 1 uppdrag att snarast genomfora olika
insatser for att férbittra informationen om moj-
ligheten till vilande fortidspension till bla. de
forsikrade som bedoms ha en restarbetsférmaga.

Handikappersattning

Antalet personer med handikappersittning med
den hogsta ersittningsnivin har minskat. Samti-
digt har antalet med den ligsta nivin 6kat mer in
forvintat. En konsuppdelad utveckling av handi-
kappersittningen visar att antalet pd den mel-
lersta ersittningsnivin (53 procent av prisbas-
beloppet) 6kar f6r de min som uppbir handi-
kappersittning som huvudférmén. Fér kvinnor
sker en marginell 6kning inom den hogsta er-
sittningsnivin (69 procent av prisbasbeloppet).
Fler kvinnor in min uppbir handikappersitt-
ning vilket férklaras med att kvinnor lever lingre
in min. Férdelningen pd kon har inte férindrats
mellan 3ren.

Genomstromningstiden foér handikappersitt-
ning har kat 2000 jimfort med 1999. Riksmalet
for genomstromningstiden har inte uppntts.
Andelen fel i beslut ir alljimt hég och har 6kat
jaimfort med 1999. Inte heller 1 denna del uppnas
riksmélet.

Arbetsskador

Antalet anmilda arbetsskador fortsitter att 6ka.
En tydlig férindring av anmilningsfrekvensen
kunde noteras 1997 och okningen fortsitter.
Hogre forvirvsfrekvens, arbetsmiljon och de-
mografiférindringar har i olika grad betydelse
for arbetsskadeomridet. Aven om alla arbets-
skador som anmils inte uppfyller kraven foér
provning hos forsikringskassan, medfér fler
skador langsiktigt en risk f6r okade forsikrings-
kostnader. For nirvarande minskar dock bestan-
det livrintor, eftersom antalet som tillkommer
fortfarande beriknas vara ligre in antalet som
upphor.

Det ir ndgot fler kvinnor in min som fir av-
slag pd sitt yrkande om livrinta. Skillnaden kan
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till stor del férklaras med att min i stérre om-
fattning dn kvinnor rikar ut fér svirare olycksfall
1 arbetet. Kvinnor anmiiler 1 férsta hand sjukdo-
mar 1 rygg, leder och muskler. Vid tillimpningen
av nuvarande bevisregel i arbetsskadeforsik-
ringen ir dessa sjukdomar svirare att hinfora till
skadliga faktorer i arbetet.

RFV konstaterar i rapporten Analys av arbets-
skadeforsikringen att relationen mellan kén och
godkind arbetsskada ir en komplicerad frdga om
vilken det 1 dag saknas en siker kunskap. Det
finns behov av ytterligare kunskap om kéons-
bundna skillnader avseende belastning och ex-
ponering i arbetslivet. Foér detta indamal behovs
bland annat ett bittre statistiksystem som ger
tillgdng till kunskap om eventuella kénsbundna
beddmningsmonster. Forst dd kan man fi kun-
skap om huruvida kvinnor och min behandlas
olika vid tillimpningen av arbetsskadeforsik-
ringen.

Utover behovet att gora analyser av konsskill-
nader vid tillimpningen av arbetsskadeforsik-
ringen, finns ett generellt behov av att félja ut-
vecklingen av férsikringen. Exempel pd en sidan
uppfoljning dr att mojlighet skapas att folja ut-
vecklingen med anledning av regelindringar och
att se utfall for olika skadetyper. Detta ir for
nirvarande inte mojligt pd grund av ofullkomlig-
heter 1 statistiksystemet.

Malet att socialforsikringsadministrationen
skall garantera effektivitet, rittssikerhet och
kompetens vid idrendehandliggningen uppnis
inte i friga om arbetsskadeirenden. RFV:s tillsyn
av forsikringskassorna visar att det rider stora
regionala skillnader i friga om genomstrom-
ningstider for arbetsskadeirenden. Genom-
stromningstiderna har 6kat jimfort med 1999
och ingen forsikringskassa klarar riksmélet. For
arbetsskadeirenden ir denna tid oacceptabelt
ling. En anledning till de linga genomstrém-
ningstiderna kan vara att det ofta ir linga vinte-
tider for medicinska underlag och fér uppgifter
om inkomst. Justitiecombudsmannen har 1 sitt
tillsynsarbete 1 flera fall bedémt att forsikrings-
kassan fértjinar mycket allvarlig kritik for sin
handliggning av  arbetsskadeirenden. Vid
granskningen har framkommit att drenden har
blivit liggande utan att handliggning pagitt och
att handliggningstiden varit alltf6r ling.

Styckkostnaden har 6kat och dven hir forelig-
ger stora skillnader mellan forsikringskassorna.
Beslut om arbetsskadelivrinta har den hogsta
styckkostnaden bland férménerna inom ohilso-



omridet. Detta kan till viss del forklaras med att
drenden om arbetsskadelivrinta ofta forutsitter
komplicerade utredningar.

Andelen korrekta drenden ligger pd 1iga nivier
for livrinteirenden. Vid RFV:s granskning 1998
framkom allvarliga brister i visentliga delar av
handliggningen och tillimpningen. Besluten be-
démdes som riktiga i drygt 70 procent av dren-
dena. Vid uppféljningen 2000 framkom att det
skett en forbittring. Besluten bedémdes vara ritt
181 procent av drendena men fel i drygt 4tta pro-
cent. I 6vriga drenden fanns sddana brister 1 be-
slutsunderlagen att det inte gick att ta stillning
till om beslutet var ritt eller fel. Vid samtliga
granskningstillfillen har det framkommit stora
brister 1 arbetsskadeutredningarna.  Sirskilt
mirkbart var detta i friga om den medicinska
bedémningen och underlaget fér denna. Det
framkom éven att det foreligger skillnader i f6r-
sikringskassornas forutsittningar att gora dessa
bedémningar.

Slutsatser

Regeringen ser mycket allvarligt pd utvecklingen
inom ohilsoomridet. Den fortgiende 6kningen
av antalet l3ngtidssjukskrivna och nybeviljade
fortidspensioner méste hejdas. Regeringen driver
dirfor ett omfattande arbete f6r att ¢ka hilsan i
arbetslivet. Arbetet leds av berérda statsrdd 1 Fi-
nans- Nirings- och Socialdepartementen for att
samordna dtgirderna pd omridet.

En strategi for hdlsa i arbetslivet
Bakgrund

Okningen av ohilsan i arbetslivet fortsitter. Det
ir 1 synnerhet de linga sjukskrivningarna som
okar. Drygt 100 000 personer, dvs. 65 000 kvin-
nor och 36 000 min, har fér nirvarande varit
sjukskrivna under lingre tid 4n ett &r (maj 2001).
Ungefir en tredjedel av dem har varit sjuk-
skrivna under mer in tvd &r (24 000 kvinnor och
13000 min). Av Sjukforsikringsutredningens
kartliggning av 1999 &rs forhillanden framgdr att
sjukfrinvaron ir relativt sett hogre bland an-
stillda 1 kommuner och landsting (ca7 %) jim-
fort med sjukfrdnvaron bland anstillda inom stat
(4 %) och det privata niringslivet (4 %). En-
skilda individer drabbas av lidande och kostnader
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genom den 6kade ohilsan. Samhillets kostnader
for ohilsorelaterade férminer okar och dess-
utom motverkar ohilsan niringslivets utveckling
pa sikt. Det 6kande antalet sjukskrivningar har
medfért att utgifterna for sjukpenning har ckat
dramatiskt.  Under 1998  utbetalades ca
20 miljarder kronor. Ar 2002 beriknas utgifterna
uppga till nirmare 50 miljarder kronor.

Regeringen anser mot denna bakgrund att
kraftfulla dtgirder behovs for att motverka den
ogynnsamma utvecklingen. Ett brett spektrum
av forslag till dtgirder har dirfor tagits fram.
Dessa atgirder ingdr 1 en sammanhllen strate-
gisk satsning for forbittrade arbetsvillkor och
for hilsa 1 arbetslivet. Programmet 1 11 punkter
som presenteras nedan omfattar dtgirder for att
forebygga ohilsa i arbetslivet, dtgirder for att re-
habilitera dem som drabbats samt vissa tgirder
inom hilso- och sjukvirden. Syftet med de fore-
slagna dtgirderna ir att sitta den forsikrade 1
centrum och att gora arbetsgivarens ansvar for
ohilsan tydligare. Den negativa utgiftsutveck-
lingen inom ohilsoférsikringarna méste hejdas
och den framtida utgiftsutvecklingen maste vara
lingsiktigt samhillsekonomiskt stabil.

For att {4 ett underlag for sitt arbete har re-
geringen tillsatt en sirskild utredare som skall
utarbeta forslag till en samlad handlingsplan fér
okad hilsa 1 arbetslivet, HpH-utredningen (dir.
2000:92). Utredaren har limnat en delrapport i
juni 2001. Senast i december 2001 skall f6rslag
till dtgirder pd lingre sikt redovisas. Dessutom
har en arbetsgrupp inom Niringsdepartementet
tagit fram en handlingsplan med en strategi for
att komma till ritta med utvecklingen av den ar-
betsrelaterade ohilsan och som &stadkommer en
fornyelse av arbetsmiljdarbetet. Arbetsgruppen
har i sin slutrapport (Ds 2001:28) 1 maj 2001
limnat forslag till en handlingsplan som anger
inriktningen for det fortsatta arbetet.

Ett reformarbete har pdborjats pd arbetsmil-
joomradet. Arbetsmiljoverket har nyligen bildats
genom en sammanslagning av Arbetarskyddssty-
relsen och Yrkesinspektionen for att 6ka effekti-
viteten 1 tillsynsarbetet pd omridet. Arbetsmiljo-
verkets anslag har forstirkts med 70 miljoner
kronor som ir sirskilt avsedda f6r metod- och
kompetensutveckling pd frimst det arbetsorga-
nisatoriska omradet. Vidare pigir det for nirva-
rande ett arbete hos Arbetsmiljoverket med att
se over regelverket pd det arbetsorganisatoriska
och psykosociala omrddet. Nyligen utfirdades
en ny foreskrift om det systematiska arbetsmil-
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joarbetet (AFS 2001:1) som syftar till att f3 till
stdnd den integrering av arbetsmiljoarbetet i
verksamheten som ir en grundpelare 1 strategin
for ett hilsosamt arbetsliv.

Foretagshilsovirden har en central roll 1 stir-
kandet av det lokala arbetsmiljoarbetet. Fore-
tagshilsovirden kan ocksd ha en strategisk roll
nir det giller att f8 ut kunskaper och erfarenhe-
ter till arbetsplatserna. Regeringen har uppdragit
it Statskontoret att utreda hur ett mer effektivt
utnyttjande av foretagshilsovdrd skall kunna
medverka till att forebygga ohilsa 1 arbetslivet.
Bakgrunden ir att foretagshilsovdrden inte har
fatt ett tillrickligt genomslag bl.a. hos de mindre
foretagen.

Regeringen har dven inlett ett [dngsiktigt ar-
bete for att forbittra folkhilsan och har dirfor
inrittat ett sirskilt politikomrdde for folkhilso-
politik. Regeringen planerar att ligga fram en
sirskild proposition om nationella folkhilsomal
pa grundval av de forslag som nationella folk-
hilsokommittén har presenterat (SOU 2000:91).
Dessa mél kommer att stimulera en kraftsamling
av atgirder f6r en bittre folkhilsa. Regeringen
har redan presenterat en handlingsplan for att
forebygga alkoholskador som riksdagen har
stillt sig bakom (prop. 2000/01:20, SoU
2000/01:8, rskr. 144). Vidare pigdr ett arbete
med att utveckla motsvarande handlingsplan
mot narkotika samt dtgirder pd tobaksomridet.

I sammanhanget bor dven de dtgirder nimnas
som syftar till att ge personer med fortidspen-
sion mojlighet att dterga till arbetslivet om hilso-
tillstdndet dndrats i positiv riktning. De moj-
ligheter till vilande fortidspension som finns 1
dag dr en &tgird 1 denna riktning. Regeringen
overviger 6kade insatser pd detta omride.

Forildraforsikringen och foérildraledighets-
lagen underlittar fér bdda férildrarna att kunna
kombinera forvirvsarbete med férildraskap.
Nista &r forlings forsikringen genom att ytter-
ligare en s.k. pappa- och mammamanad infors.
Dirmed forstirks mojligheterna att forena yr-
kes- och familjeliv.

Inriktningen av det pdgdende férindringsar-
betet ligger 1 linje med regeringens arbete att
hoja den enskildes vilfird genom att férebygga
ohilsa i arbetslivet och ge méjlighet till en snabb
dterging till arbete. Ett annat syfte ir att hoja ar-
betsutbudet och dirigenom bidra till en ©kad
tillvixt. Milet ir sdledes att fler minniskor skall
ges forutsittningar att stanna kvar 1 eller dtergd
till sitt arbete, liksom att bereda arbete for ar-
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betshandikappade. Sirskilt viktigt 1 en strategi
for hilsa 1 arbetslivet dr att uppmirksamma kvin-
nornas hilsa.

i\tgérder for battre arbetsmiljo och tydligare
arbetsgivaransvar

1. Nationella mdl for 6kad hélsa i arbetslivet
Regeringen har pdborjat ett arbete att for-
mulera 6vergripande mél f6r 6kad hilsa 1 ar-
betslivet. Overgripande och tydliga sam-
hillsm3l som tar sikte pd att fler personer
skall vara i arbete paverkar hela arbetslivet.
Det utgér grund for ansvariga aktorers stra-
tegier att bidra till 6kad hilsa 1 arbetslivet.
Ett antal nationella mil for 6kad hilsa 1 ar-
betslivet bor siledes sittas upp. For att {4 ett
tillrickligt genomslag 1 praktiken ir det av
central betydelse att arbetsmarknadens par-
ter medverkar i méilformuleringen. Rege-
ringen dterkommer under viren 2002 med
en redovisning av det pigdende arbetet med
att formulera mél {6r 6kad hilsa 1 arbetslivet.

2. Trepartssamtal mellan regeringen och arbets-
marknadens parter
Regeringen kommer inom kort att ta initia-
tiv till trepartssamtal mellan regeringen och
arbetsmarknadens parter for att skapa sam-
syn samt att samordna insatserna 1 strategin
for att frimja hilsa 1 arbetslivet. Treparts-
samtalen kommer att avse sivil forebyg-
gande arbete som rehabilitering.
For att frimja hilsan i arbetslivet krivs att
man ser till individens hela livssituation. Den
generella vilfirden ir betydelsefull for den
enskilda individens situation. Dirvid ir del-
aktighet och inflytande &ver arbetssituatio-
nen centralt. Vidare har arbetsmarknadens
parter en viktig del 1 detta arbete. Forind-
ringar i arbetslivet ir nédvindiga, men det dr
forst nir arbetsmarknadens parter ir delak-
tiga 1 dessa forindringar som samsynen kan
skapa ndgot positivt for anstillda, arbets-
givare och det offentliga.
Tre nédvindiga delar 1 de kommande tre-
partssamtalen ér dels den f6r arbetsmiljon s3
centrala arbetsorganisationen dir inflytandet
over den egna arbetssituationen ir viktigt,
dels ledarskapet pd arbetsplatserna samt dven
mojligheterna for ildre att stanna kvar 1 ar-
betslivet. Med en arbetsorganisation och ett



ledarskap som ir lingsiktigt kan man uppni
en bittre arbetsmiljo med firre sjukskriv-
ningar. I férlingningen ger detta ett bittre
ekonomiskt utfall. Samtalen kommer séledes
att pagd parallellt med 6vrigt arbete pd om-
rddet. Nir trepartssamtalen inleds under
hosten 2001 kommer en informationssats-
ning att bedrivas tillsammans med arbets-
marknadens parter. I tilliggsbudgeten for
2001 foreslar regeringen att Arbetsmiljo-
verkets anslag tillférs ytterligare 5 miljoner
kronor f6r dessa iandamal.

Ekonomiska drivkrafter for arbetsgivare att
forebygga obilsa

Utredningen om handlingsplan for 6kad
hilsa 1 arbetslivet framhaller 1 sin delrapport
att arbetsgivare méste ges 6kade drivkrafter
och mgjligheter att ta sitt ansvar 1 ohilso-
arbetet. Aven arbetsgruppen inom Nirings-
departementet har i sin slutrapport be-
handlat frdgan om forbittrade ekonomiska
styrmedel. Arbetsgruppen har féreslagit att
frigan om ekonomiska styrmedel utreds
vidare. Regeringen delar dessa bedémningar
och kommer dirfor att inleda ett arbete
med att pd olika sitt ge arbetsgivare starka-
re ekonomiska drivkrafter att ta ett storre
ansvar for arbetsvillkoren och for att integ-
rera det forebyggande och rehabiliterande
arbetet 1 verksamheten. Fler och triffsikra-
re verktyg behovs for att foérbittra arbets-
miljon. Forindringsarbetet har féljande in-
riktning.

Ett fortydligat och 1 vissa fall 6kat finansie-
ringsansvar for arbetsgivaren ir en av de
grundliggande férutsittningarna for att den
negativa utvecklingen av sjukfrénvaron skall
kunna brytas. Detta forindrade finansie-
ringsansvar kan innefatta en kombination
av olika inslag. En mojlighet som har lyfts
fram och diskuterats ir en forlingning av
den nuvarande sjukloneperioden. Aven
andra mojligheter att fortydliga arbetsgiva-
rens finansieringsansvar kan komma 1 friga.
Exempelvis kan denne ges ett visst med-
finansieringsansvar for den sjukpenningut-
betalning som kan bli aktuell efter sjuklo-
neperioden. Dirutéver finns olika mojlig-
heter att finansiera sjukforsikringen med
differentierade arbetsgivaravgifter som be-
riknas med hinsyn till den variation 1 de
anstilldas ohilsa som finns hos olika ar-

PROP. 2001/02:1 UTGIFTSOMRADE 10

betsgivare. Det finns dven indirekta meto-
der att differentiera arbetsgivaravgifterna.
En arbetsgivare som satsar extra pd sin ar-
betsmiljé skulle t.ex. kunna fi ndgon form
av nedsittning av sin avgift.

Ett viktigt motiv for att ge den enskilde ar-
betsgivaren ett tydligare finansieringsansvar
for sjukférmanerna ir att denne har visent-
liga mojligheter att kunna pdverka kostna-
derna for ohilsan. Méjligheten bor dock
provas att lita arbetsgivaren fi vilja egna
16sningar for riskoverforing och risksprid-
ning.

Arbetsgivarnas kostnader for forindringar-
na av finansieringsansvaret forutsitts bli ba-
lanserade av minskade avgifter tll sjuk-
forsikringen. Atgirderna innebér en dndrad
kostnadsfordelning mellan olika arbetsgi-
vare. De arbetsgivare som frimjar det fére-
byggande arbetsmiljoarbetet fir en ligre
avgift in for nirvarande.

Det ir regeringens bedémning att det dnnu
ir for tidigt att avgora vilken kombination
av dtgirder som har bist forutsittningar att
verka sjukdoms- och skadeférebyggande.
Dessa frigor behover dirfoér beredas vidare.
De tinkta forindringarna férutsitter dven
att en samsyn 1 dessa frigor kan uppnis
med arbetsmarknadens parter.

Det har uppmirksammats att problemen
med ohilsan ir sirskilt stora inom den of-
fentliga sektorn. Mojligheten kommer dir-
for att provas att inféra sirskilda eko-
nomiska drivkrafter 1 styrsystemen foér
offentliga arbetsgivare. Dirvid skall admi-
nistrativt enkla 16sningar tillimpas.

Det ir vidare angeliget att arbetsgivare far
starkare ekonomiska incitament att fore-
bygga alkohol- och narkotikamissbruk och
att rehabilitera anstillda med missbruks-
problem.

Genom en forstirkning av arbetsgivarnas
ekonomiska drivkrafter skapas dven forut-
sittningar for att utgiftsutvecklingen foér
ohilsoférsikringarna skall kunna héllas un-
der kontroll. Aven forutsittningarna for en
forbittrad arbetsmiljo okar.

En viktig utgdngspunkt for det férind-
ringsarbete som beskrivits 1 denna punkt dr
att det sammanlagda ekonomiska utfallet
for den forsikrade skall vara oférindrat el-
ler forbittrat jimfort med nuvarande for-
hdllanden. Det kan dock i vissa fall uppstd
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negativa konsekvenser till f6ljd av den ind-
rade ansvarsférdelningen. Detta kommer
att sirskilt beaktas 1 det fortsatta arbetet.

Urveckling av arbetsmiljoarbetet
Arbetsmiljoarbetet kommer att utvecklas
vidare. Ett led 1 ett sddant arbete kan vara
att utveckla arbetsmiljocertifieringen. For
att stirka metodutvecklingen inom fore-
tagshilsovirden kommer 10 miljoner kro-
nor att avsittas redan under 2001. Rege-
ringen kommer att ge Arbetsmiljoverket 1
uppdrag att 1 samverkan med Arbets-
livsinstitutet  genomféra  metodutveck-
lingen. Villkoren f6r smaforetagen skall sir-
skilt uppmirksammas. For att utbilda
regionala  skyddsombud 1 arbetsmiljo-
lagstiftningen samt 1 frigor som ror nya ar-
betsmiljéproblem avsitts 10 miljoner kro-
nor under innevarande &r. Regeringen
foreslar samtidigt att 10 miljoner kronor av
de 100 miljoner kronor, som i 2001 &rs
ekonomiska virproposition aviserats for
forsoksverksamhet for att motverka lng-
tidssjukskrivningar, anvinds f6r samma in-
damil. Arbetsmiljoverket fortsitter att se
over den del av sitt regelverk som har an-
knytning till organisatoriska, sociala och
stressrelaterade frigor. Behovet av en for-
bittrad samordning mellan inflytande-
reglerna 1 medbestimmandelagen och sam-
verkansreglerna i arbetsmiljolagen bor dven
ses over.

Hilsobokslut

Som nimnts under punkt 3 kommer mgoj-
ligheten att provas att inom den offentliga
sektorn inféra sirskilda ekonomiska driv-
krafter 1 styrsystemen. Detta kommer att
baseras pd en redovisning av de anstilldas
hilsolige hos den enskilde offentlige ar-
betsgivaren. Forutsittningarna for att £3 till
stdnd motsvarande redovisning dven 1 pri-
vata verksamheter skall undersgkas. Av-
sikten ir att detta skall vara ett forsta steg
mot en mer utvecklad personalekonomisk
redovisning.

Atgirderna kommer att genomféras i form
av en utvecklingsverksamhet. Dirvid kom-
mer modeller att tas fram for att systema-
tiskt kunna identifiera diliga arbetsmiljéer
samt att folja hilsans utveckling.

Forsok att minska ohdlsan inom den offent-
liga sektorn

Problemen med l&nga sjukskrivningar ir
sirskilt stora bland anstillda 1 den offentliga
sektorn. Regeringen avser dirfér att inleda
sirskilda forsok hos ndgra av de stora of-
fentliga arbetsgivarna for att forebygga och
minska sjukfrinvaron. I 2001 &rs ekono-
miska virproposition har det aviserats att
100 miljoner kronor skall avsittas for for-
soksverksamhet for att motverka lingtids-
sjukskrivningar. Regeringen foreslar att yt-
terligare 50 miljoner avsitts till denna verk-
samhet redan under 2001 fér att verksam-
heten skall kunna p&bérjas si snart som
mojligt. En del av dessa medel kommer att
anvindas till projektverksamhet inom ett
mindre antal kommuner och landsting.
Projekten skall ha karaktiren av metodut-
veckling.

Atgirder for snabb atergang till arbete vid ohilsa

7.

Fomyelse av rebabiliteringen — individen 1
centrum

Enligt de utvirderingar av verksamheten
som gjorts pd omradet saknar socialforsik-
ringsadministrationen en enhetlig metodik 1
handliggningen av linga sjukfall. Dessutom
ir yrkesrollen fér rehabiliteringssamord-
nare otydlig. For den sjukskrivne har detta
inneburit bl.a. Iinga handliggningstider och
att ansvaret for rehabiliteringen upplevs
vara otydligt. Sjukskrivningstiden 1 sig ir en
faktor som paverkar sannolikheten att kun-
na tergd till arbete.

For att forhindra passivisering och for att
underlitta f6r den sjukskrivne att komma
tillbaka till arbete ir det nédvindigt dels att
vilfungerande individanpassade rehabili-
teringsdtgirder sitts in 1 tid, dels att en tyd-
lig ansvarsuppdelning goérs. For att dstad-
komma detta krivs en fornyelse av den
administrativa hanteringen av sjukfall som
bedoms ligga 1 riskzonen fér 1angtidssjuk-
skrivning samt av den arbetslivsinriktade
rehabiliteringen. Regeringen avser att 1 bor-
jan av 2002 inleda ett sddant fornyelse-
arbete. Syftet med verksamheten skall sile-
des vara att genom nya metoder och for-
indrade regler finna nya och effektivare
former f6r hanteringen av sjukskrivnings-



processen och den arbetslivsinriktade reha-
biliteringen. Ett annat syfte ir att finna en
effektivare organisation fér denna verk-
samhet.

Fornyelsearbetet innebir 1 huvudsak att
forsikringskassans arbetsmetoder skall ut-
vecklas och kompetensen forstirkas for att
mojliggdra en tidig beddmning av den en-
skildes arbetsférmdga och eventuella reha-
biliteringsbehov. Underlaget fran arbetsgi-
varen utgdr en viktig forutsittning for
denna bedémning. Forsikringskassan bor
folja upp varje sjukfall. Vidare skall arbets-
givarens roll tydliggoras, bland annat ge-
nom att denne alltid skall limna férslag till
tgirder pd arbetsplatsen samt ange for-
vintad tidpunkt di den foérsikrade kan
dtergd 1 arbete. Sanktionsmojligheter bor
inféras for passiva arbetsgivare. I de fall dir
arbetsgivaren inte kan bidra till den arbets-
livsinriktade rehabiliteringen har den lokala
arbetsmarknadsmyndigheten en viktig roll.
Fornyelsearbetet inleds pd nigra orter for
att sedan skyndsamt utvidgas till att om-
fatta hela landet. Det finansieras genom att
man under 2002 utnyttjar 70 miljoner kro-
nor av de medel som ir avsedda for att
motverka [3ngtidssjukskrivningar.

Justeringar av den gillande lagstifiningen for
att héja kvaliteten i rebabiliteringsarbetet

En &versyn av den gillande lagstiftningen
pi omrédet har gjorts bla. av HpH-utred-
ningen. Oversynen visar att denna i vissa
delar kan forsvéra for forsikringskassan att
genomfora snabba dtgirder av hog kvalitet.
Regeringens delar utredningens uppfatt-
ning.

Regeringen foresldr dirfor att bestimmel-
sen om forsikringskassans férdjupade be-
démning av sjukpenningritten skall upp-
hora att gilla. Forslaget limnas 1 proposi-
tionen Vissa socialférsikringsfrigor (prop.
2001/02:9) som denna dag 6verlimnas till
riksdagen. Att sjilva bestimmelsen upphivs
innebir inte att regeringens uppfattning har
forindrats betriffande virdet och behovet
av tidiga och kontinuerliga insatser bdde nir
det giller att préva sjukpenningritten och
att utreda rehabiliteringsbehov och initiera
rehabiliteringsdtgirder. Syftet med rege-
ringens forslag dr enbart att ge forsikrings-
kassan storre mojlighet att satsa pd kvalitet 1
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stillet for kvantitet 1 sitt arbete med sjuk-
fallen. Genom att ta bort kravet om for-
djupad bedémning av alla sjukfall vid en be-
stimd senaste tidpunkt, ges forsikrings-
kassan mojlighet att rikta sina insatser pa
ett mer flexibelt och individanpassat sitt.
Kassan forutsitts dirmed kunna anvinda
sina resurser effektivare for att 1 ett tidigt
skede identifiera sjukfall som bedéms ligga
i riskzonen fér ldngtidssjukskrivning. Ut-
rednings- och samordningsarbetet med den
arbetslivsinriktade  rehabiliteringen  bor
kunna bedrivas mer offensivt och dirige-
nom bidra till att minska sjukfrinvaron i
arbetslivet.

HpH-utredningens uppfattning ir att den
gillande bestimmelsen att arbetsgivaren
skall paborja rehabiliteringsutredningar om
det inte framstdr som obehovligt bidrar till
att gora lagen otydlig. HpH-utredningen
foreslar vidare att lagen skirps genom att
arbetsgivaren alltid senast den sextionde
dagen i ett pigdende sjukfall skall limna ett
rehabiliteringsunderlag samt yttrande frin
foretagshilsovirden. Sanktionsmojligheter
skall finnas vid underlitenhet enligt forsla-
get. Utredningsférslaget bereds fér nirva-
rande 1 Regeringskansliet. Regeringen har
bl.a. limnat uppdrag till Statskontoret att
gora en bedémning av fdrutsittningarna
och tidsperspektivet for att forverkliga for-
slag 1 den riktning som nu limnats av ut-
redningen. Statskontoret skall redovisa sina
slutsatser 1 oktober 2001. Regeringen avser
att dterkomma med forslag om arbetsgiva-
rens skyldighet att limna rehabiliteringsun-
derlag under viren 2002.

Formerna for sjukskrivningsprocessen

Det har 1 olika sammanhang uppmirksam-
mats att monstret for sjukskrivning visar
betydande variationer. Kunskapen om detta
behsver dock férbittras. Socialstyrelsen
och Riksforsikringsverket kommer dirfér
att f3 1 uppdrag att nirmare klargéra om-
fattningen av problemen och féljderna for
forsikringens kostnader samt att limna for-
slag till utveckling av formerna for sjuk-
skrivningsprocessen.

I oversynen av sjukskrivningsprocessen
kommer det att uppmirksammas att den
behandlande likaren f6r sin medicinska be-
démning 1 6kad utstrickning behover stod
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av andra kompetenser med bedémningar
som tar hinsyn till patientens arbetsforhdl-
landen. Oversynen kommer att ligga i linje
med inriktningen 1 den nationella hand-
lingsplanen for utveckling av hilso- och
sjukvdrden (prop. 1999/2000:149) som rér
kontinuiteten i behandlingen.

Forskning m.m.

10. Forbiittrad statistik och forskning pd ohdlso-
omrddet
Kunskaperna om sjukskrivningsprocessens
orsaker, samband och konsekvenser beho-
ver forbittras. Det finns dirfor behov av
mer utvecklad forskning och bittre stati-
stik. Regeringen avser att dterkomma med
preciserade dtgirder pd detta omrade.
Regeringen har redan tagit vissa initiativ pd
omridet. Riksforsikringsverket har fitt i
uppdrag att redogora for hur forskningen
fors vidare till olika intressenter inom soci-
alférsikringen. Ett annat uppdrag for ver-
ket dr att utarbeta ett nytt statistiksystem
for arbetsskadeomridet. I samband med
dversynen av registerlagstiftningen Sver-
vigs dndringar 1 den gillande lagstiftningen
som mojliggor registrering av diagnoser.
Vidare kommer Kommittén Vilfirds-
bokslut att redovisa sitt slutbetinkande 1
oktober 2001. Regeringen anser att det ir
angeliget att de intentioner inom forsk-
ningsomridet som kommittén hittills har
aviserat kommer att f6ljas upp.
Utvecklingen av den arbetsrelaterade ohil-
san bor foljas upp och utvirderas av t.ex. en
fristdende utvirderingsgrupp. Med ledning
av dessa utvirderingar bér det vara méjligt
att foresld dtgirder for férbittringar pd om-
ridet. Det ir dirvid viktigt att forsknings-
resultat tas till vara pd ett konstruktivt sitt.
Formerna for den fristdende utvirderings-
gruppen skall utredas nirmare.

11.  Forbéttrad tillginglighet till behandling 1 hil-
so- och sjukvdrden
En viktig del i arbetet for okad hilsa 1 ar-
betslivet dr en vil fungerande hilso- och
sjukvdrd. Den nationella handlingsplanen
for utveckling av hilso- och sjukvirden
(prop. 1999/2000:149) innebir att 9 miljar-
der kronor tillférs hilso- och sjukvirden
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under perioden 2001-2004. Inriktningen ir
bla. att stirka primirvirden och ¢ka
patienternas mojlighet att etablera en fast
likarkontakt i1 primdrvirden. Landstingen
kommer dessutom att under perioden
2002-2004 tillféras sammanlagt 3,75 miljar-
der kronor for att oka tillgingligheten till
behandlingar 1 hilso- och sjukvirden. Av-
sikten ir sdledes att korta kder och minska
vintetider till bl.a. operationer.

Det ovan redovisade programmet 1 11 punkter
syftar till att minska ohilsan 1 arbetslivet. Utdver
programmet anser regeringen att det ir nédvin-
digt att dven de som redan beviljats fortidspen-
sion, eller kommer att beviljas sjukersittning el-
ler aktivitetsersittning fr.o.m. 2003, skall kunna
utnyttja sin eventuellt resterande arbetsférmdga
fulle ut. Det reformerade  fértidspen-
sionssystemet innehdller sddana drivkrafter. Det
ir angeliget att de som beviljats dessa férméner
far bra information om reglerna om vilande for-
tidspension, fr.o.m. 2003 vilande sjukersittning
och aktivitetsersittning. RFV har dirfor fitt i
uppdrag att senast med borjan vid Arsskiftet
2001/02 forstirka informationen om mojlig-
heten till vilande fértidspension. Dessutom
dverviger regeringen att inféra regler om upp-
foljning och efterkontroll, t.ex. vart tredje ar, av
arbetsférmigan hos dem som har beviljats for-
tidspension och sjukersittning.

Lagstiftningen om arbetsskadeforsikringen
behdver moderniseras och goras mer rittvis och
tillimpningen mer tillférlitlig. Omfattande kritik
har riktats mot forsikringen under de senaste
dren med tyngdpunkten att forsikringen inte an-
ses vara konsneutral och att handliggningen inte
hller tillrickligt hog kvalitet. Visserligen har en
forbittring skett av handliggningen inom ar-
betsskadeforsikringen, men de brister som fort-
farande forekommer ir inte acceptabla. Det ir
ocksd mycket otillfredsstillande att beddm-
ningarna 1 arbetsskadeirenden riskerar att skifta
mellan forsikringskassorna. Mojligheterna att
folja utvecklingen av forsikringen ir inte till-
rickligt lingtgdende. Granskningar av forsik-
ringen visar att sdvil regelindringar som organi-
satoriska forindringar dr Onskvirda for att
underlitta en enhetlig och avsedd tillimpning av
reglerna. Inriktningen ir att ett samlat forslag
skall féreliggas riksdagen 1 december 2001.

Oversynen ska inriktas mot de regler som
skapar problem vid tillimpningen eller har en ut-



formning som motverkar rittvisa mellan f6r-
sikrade. Vidare méste internationella dtaganden
beaktas. Bevisreglerna méste forindras si att det
blir ndgot littare idn i dag att bevisa att en skada
ir en arbetsskada. En ny bevisregel bor dessutom
utformas pd ett sddant sitt att kvaliteten pd be-
démningen hojs. Provningsforfarandet méste ses
over sd att det tydligt framgdr nir arbetsskade-
drendet har inkommit fér prévning. Frigan om
vilken eller vilka indexeringsmetoder som kan
komma ifrdga for berikningen av arbetsskadeliv-
rintor bereds inom Regeringskansliet, liksom
frigan om ersittning for karensdag. Reglerna om
berikning av livrinteunderlag bor ses dver. Ar-
betsskadeirenden ir ofta komplicerade och kri-
ver omfattande utredning. Organisationen méste
anpassas till drendetypens komplexitet. Den
mojlighet att f6lja utvecklingen av arbetsskade-
forsikringen som finns i dag ir inte tillfredsstil-
lande. Det ir dirfér angeliget att ett bittre sy-
stem for uppfoljning och analys byggs upp.

Taket for den sjukpenninggrundande
inkomsten

Sjukforsikringssystemet ersitter 80 procent av
den sjukpenninggrundande inkomsten upp till
ett inkomsttak om 7,5 prisbasbelopp (SGI).
Andra férméner som baseras pd SGI ir forildra-
penning, tillfillig forildrapenning, havande-
skapspenning, nirstiendepenning, smittbirar-
penning och dagpenning inom totalférsvaret.

Inkomsttaket fér SGI har varit 7,5 prisbasbe-
lopp sedan sjukforsikringssystemet reformera-
des 1 mitten av 1970-talet. Nivin foljde den som
di gillde for dlderspensionssystemet. Initialt lig
taket pd en relativt hog nivd. Tanken var att det
stora flertalet skulle forsikras inom den offent-
liga allminna forsikringen. I takt med stigande
realloner har emellertid allt fler l6ntagare kom-
mit upp till drsinkomster Gverstigande inkomst-
taket. Under de senaste dren har denna utveck-
ling accelererat. Ar 1996 uppgick antalet
personer med inkomster &ver inkomsttaket till
540 000 personer. I dr beriknas antalet uppg3 till
1100000 personer, sdledes en fordubbling pd
5ar.

Statistiken &ver inkomstférhillandena bland
sjukskrivna ger en likartad bild av utvecklingen.
Sedan 1997 har andelen personer med inkomster
dverstigande 7,5 prisbasbelopp okat med ca
1 procentenhet per ar.
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Tabell 2.12 Andelen sjukskrivha med inkomster dver 7,5

prisbasbelopp

Man Kvinnor Samtliga

% % %

1997 9,1 2,5 5,2

1998 10,5 31 6,1

1999 12,5 3,8 1,2

2000! 14,4 5,6 9,0
TFor 2000 avser perioden oktober 1999—september 2000.

Kélla: RFV

For att komma upp till inkomsttaket krivs en
ménadslén om drygt 23 000 kr. Av tabell 2.13
framgdr att 16 procent av LO:s heltidsarbetande
medlemmar har inkomster som 6verstiger detta

belopp.

Tabell 2.13 Heltidsarbetande personer med inkomster dver-

stigande inkomsttaket i sjukférsikringssystemet ar 2001

Mén och kvinnor Man Kvinnor

% % %

L0 16 22 4
TCO 41 61 23
SACO 65 78 50
Samtliga 34 43 21

Kalla: Socialdepartementet.

De senaste drens reallonedkningar har luckrat
upp inkomstbortfallsprincipen och privata och
avtalsmissiga forsikringslosningar har fitt en allt
storre betydelse. Annu saknas dock avtalslos-
ningar som ticker inkomstbortfallet for in-
komster 6ver taket for de privatanstillda LO-
medlemmarna. Den slutsats som kan dras ir att
sjukforsikringssystemets legitimitet redan i dag
kan ifrdgasittas for stora grupper bland SACO-
och TCO-medlemmar. I takt med att realloner-
na stiger kommer detta dven att gilla for allt fler
av LO:s medlemmar.

Det ir av yttersta vikt att de senaste &rens ut-
veckling med allt stérre andel av inkomsterna
dver taket hindras genom att inkomsttaket hojs.
Ytterligare en anledning till att taket bor hojas dr
kritiken att den enskilde fir betala tvd ginger for
sin forsikring: dels genom arbetsgivaravgiften,
dels genom privata 16sningar. Siledes ir reger-
ingens avsikt att hoja taket till 10 prisbasbelopp
fr.o.m. 1juli 2003 om det statsfinansiella liget
tilliter det. Utgiftsdkningen for forildraférsik-
ringen och sjukforsikringen ir ca 1 miljard kro-
nor 2003 och ca 2 miljarder kronor 2004. Genom
denna férindring beriknas andelen personer
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med inkomster verstigande taket att uppga tll
8 procent.

Tabell 2.14 Andel personer med inkomster som overstiger

7,5 resp. 10 prishasbelopp ar 2001

Nivan pa taket Kvinnor Man Totalt
i prishashelopp % % %
7,5 10 30 20
10,0 3 12 8

Avser samtliga i dldern 2064 &r.
Kalla: Socialdepartementet.

Socialforsakringens administration

Riksférsikringsverket (RFV) och de allminna
forsikringskassorna administrerar socialférsik-
ringen och vissa andra férmaner, bl.a. aktivitets-
stdd och assistansersittning.

Varje ar gors ca 50 miljoner utbetalningar till
forsikrade av socialférsikringsadministrationen.
Administrationen hanterar férméner och bidrag
som drligen uppgir till ca 340 miljarder kronor.
Forsikringskassorna fattar 13 miljoner beslut
varav 190 000 beslut fattas i socialf6rsikrings-
nimnd (SFN). Volymférindringar har frimst
skett pd sjukpenningsidan, dir irendevolymen
nistan fordubblats. Inom andra férméner har
irendemingderna minskat, t.ex. inom familje-
stoden.

2.7 Politikens inriktning
Socialférsikringens administrationen méste fun-
gera vil for att tilltron till den allminna forsik-
ringen ska kunna bibehéllas och stirkas.

Tilltron till socialférsikringssystemen hos den
forsikrade forutsitter att administrationen
til??limpar reglerna pd ett korrekt och likartat
sitt och att alla drenden handliggs rittssikert,
snabbt och tll I8¢ kostnad.

Regeringens ambition ir att ge socialfrsik-
ringsadministrationen 6kade forutsittningar att
nd dessa mal.

28

2.8 Insatser

2.8.1 Insatser inom politikomradet

Under 2000 och 2001 har flera viktiga steg tagits
for att 6ka administrationens méjligheter att ge
de forsikrade en rittssiker och effektiv hand-
liggning.

Regeringen har uppmirksammat det ckade
administrativa trycket pd foérsikringskassorna
p.g-a. det dkande antalet sjukskrivningar. I bud-
getpropositionen foér 2001 tillkinnagavs att vid
behov tillskjuta medel f6r administrativa dnda-
mal. D3 antalet sjukskrivningar under vren 2001
fortsatte att 6ka stirkte regeringen forsikrings-
kassornas mojligheter att méta den okade ar-
betsbelastningen genom att engdngsvis tillfora
100 miljoner till férsikringskassorna 1 2001 4rs
ekonomiska vérproposition.

Regeringen har den 2 juli 2001 fitt en forsta
redovisning av RFV:s uppdrag att stodja forsik-
ringskassorna 1 syfte att uppnd storre likformig-
het i handliggningen. I uppdraget har ocks3 ef-
fekterna av koncentrerad handliggning utredas.
RFV bedémer att koncentrerad handliggning 1
vissa fall kan bidra tll 6kad likformighet och
kvalitet. RFV féresldr dirfor att handliggningen
av forménerna arbetsskadeférsikring och efter-
levandepension koncentreras till en eller nigra f3
platser 1 landet.

Regeringen tillkallade 1998 en sirskild utre-
dare med uppdrag att gora en samlad éversyn av
de processuella regler som giller inom socialfor-
sikringen, se 6ver RFV:s roll samt kartligga ru-
tinerna for beslut som fattas genom automatisk
databehandling. Utredaren har nu 6verlimnat
sitt betinkande En handliggningslag — forfaran-
det hos forsikringskassorna (SOU 2001:47) ill
regeringen med forslag till bl.a. en sirskild hand-
liggningslag for forsikringskassorna. Lagen {6-
reslds reglera grunddragen for forfarandet 1 so-
cialforsikringsirenden, med syfte att 6ka enhet-
ligheten 1 tillimpningen. I lagen foreslds ocksd
ett enhetligt, férenklat system for dverklagande
och omprévning av socialforsikringsirenden.

Vid foérsikringskassan 1 Skdne har skriften Ef-
fektiv socialférsikring tagits fram. I skriften re-
dovisar direktorerna vid forsikringskassorna i
Skéne, Stockholm och Vistra Gétaland sin bild
av liget inom administrationen samt ger ett for-
slag till strategi och handlingsplan fér hur admi-
nistrationen kan vidareutvecklas. I handlingspla-
nen foreslir man bla. en 6versyn av RFV:s sitt



att arbeta som tillsynsmyndighet, att utveck-
lingen av drendehandliggningssystemen snabbas
pa och att arbetet med att minska skillnader 1 ill-
limpning mellan olika kassor och lokalkontor
ges hog prioritet.

Forsikringskasseforbundet har i rapporten
Lingtidssjukskrivningar inom forsikringskas-
sorna utrett orsakerna till det ¢kande antalet
lingtidssjukskrivningarna hos de anstillda vid
forsikringskassorna. Den tydligaste faktorn 1
ohilsoproblematiken ir stressbesvir, som tar sig
uttryck 1 trotthet/6verbelastning och utbrind-
het, men ocks3 1 hilsobesvir dir stress ir en bi-
dragande faktor, som  depression/3ngest,
nacke/ryggbesvir och huvudvirk. Orsakerna till
stressbesviren anges vara for hog arbetsbelast-
ning, bristande delaktighet 1 beslutsprocesser
och brist pd dppenhet i organisationen.

Regeringen lyfter i sitt program for 6kad hilsa
fram socialférsikringsadministrationen. En ef-
fektiv administration dr av avgérande betydelse
for att regeringen ska kunna nd de uppsatta ma-
len f6r ohilsoarbetet.

RFV har regeringens uppdrag att utveckla I'T-
stodet med anledning av pensionsreformen. Hu-
vuddelen av utvecklingsinsatserna inom social-
forsikringens administration ligger nu inom det-
ta omrdde. Férutom satsningarna pi pen-
sionsomridet bedrivs ett utvecklingsarbete inom
ramen f6r det f6r RFV och de allminna forsik-
ringskassorna  gemensamma  utvecklingspro-
grammet. Detta utvecklingsarbete syftar frimst
till att med hjilp av IT modernisera handligg-
ningen av dvriga férsikringsomriden.

Under 4ren fram t.o.m. 2003 kommer RFV
att slutféra genomférandet av det reformerade
3lderspensionssystemet. Under samma period
skall dven de s.k. foljdreformerna (6vergdngsvis
garantipension, efterlevandepension, bostads-
tlligg tll pensionirer och fortidspension)
genomforas. Regeringen anser att det ir en prio-
riterad uppgift for RFV att genomféra det nya
alderspensionssystemet.

Inom Socialdepartementet har utarbetats en
promemoria med forslag till lagstiftning som
syftar till att mojliggora och reglera en forsoks-
verksamhet med s.k. 24-timmarsmyndighet un-
der 2002. Begreppet 24-timmarsmyndighet in-
nebir kortfattat méjlighet f6r medborgare och
myndigheter att kommunicera via Internet dyg-
net runt. Deltagarna 1 férséksverksamheten skall
via Internet bla. kunna fi wllgdng tll indi-
vid/familjeanpassad information och skapa an-
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sokningar m.m. elektroniskt med anvindarstéd
samt skicka dessa via Internet till férsikringskas-
san. Huvudsakligen kan forslagen hinforas till
det forvaltningsrittsliga omridet. I propositionen
Vissa  socialférsikringsfrigor  (prop. 2001/02:9)
som Overlimnas till riksdagen denna dag foresldr
regeringen en lagstiftning som huvudsakligen
overensstimmer med forslagen 1 nimnda pro-
memoria.

2.9 Resultatbedémning

Malet for socialforsikringens administration var
for 2000 att garantera effektivitet, rittssikerhet
och kompetens vid drendehantering.

Socialférsikringsadministrationen  utsattes
under 1990-talet for stora pafrestningar genom
en kombination av &tstramningar av resurser,
ménga och omfattande forindringar 1 regelsy-
stemen och stora volymokningar inom ohilso-
omridet.

Flera forsikringskassor har métt dessa utma-
ningar pd ett bra sitt. Andra forsikringskassor
har inte lyckats fullt ut. Detta har lett ull att
minniskor i dag blir olika bemétta och bedémda
beroende pd vilken férsikringskassa som hand-
ligger deras drende.

RFV:s riksmal

Utifrén regeringens mal f6r administrationen har
RFV formulerat undermil, de s.k. riksmilen. For
2000 faststilldes sju riksmél, vilka ir konkreta
och nivisatta. De olika riksmélen rér genom-
stromningstiden f6r SFN-irenden, andel iren-
den som ska vara korrekta 1 beslutsunderlag, be-
slut och utbetalning, och kundbemétande. RFV
har ocksd formulerat riksmél f6r andelen min
som ska nyttja forildraférsikringen, fér infor-
mationen om pensionsreformen och for ohilso-
arbetet. Resultaten av dessa mél redovisas under
respektive politikomride och ingdr dven de 1 re-
geringens sammanfattande bedémning av admi-
nistrationens resultat.

RFV har satt mélet tll att 75 procent av SFN-
irendena (virdbidrag, fortidspension, sjukbi-
drag, handikappersittning, assistansersittning,
och arbetsskadeirenden) skall ha en genom-
snittlig genomstromningstid om hogst 180 dag-
ar. Endast Stockholmskassan nidde detta mal.
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17 kassor hade lingre genomstrémningstider in
1999. Endast fyra kassor lyckades minska sina
genomstromningstider jimfért med 1999.

Den genomsnittliga genomstrémningstiden
varierar kraftigt mellan de olika férsikringskas-
sorna, frin 178 dagar i Stockholm till 347 dagar i
Blekinge. Skillnaderna i genomstrémningstid for
enstaka forsikrades drenden varierar in mer.
Skillnaderna pd individnivd ir stoérre inom re-
spektive forsikringskassa in mellan genomsnit-
ten for respektive forsikringskassa.

RFV:s mil for andelen korrekt handlagda
drenden var att 98 procent av alla drenden skulle
handliggas korrekt. Andelen korrekta irenden
har minskat frdn 96,1 procent 1999 till 95,2 pro-
cent 2000. Endast tvd kassor uppniddde madlet.
19 forsikringskassor uppnidde inte maélet. Av
dessa forsimrade elva kassor sina resultatet
jimfort med forra dret, medan &tta kassor for-
bittrad resultatet.

RFV genomfér regelbundet kundundersok-
ningar riktade mot de forsikrade. Kundbemdo-
tandet fir hoga betyg. 10 kassor nidde det upp-
satta milet och 6vriga kassor forbittrade situa-
tionen eller hade oférindrat resultat.

Kostnadseffektivitet/produktivitet

For 2000 dr den samlade bedémningen att pro-
duktiviteten inte forbittrats jimfért med tidigare
&r. Handliggningen pd sjukférsikringssidan och
den samordnade rehabiliteringen uppvisar 6kad
produktivitet till f6ljd av 6kade drendevolymer.
Inom handliggningen av bostadsbidrag till barn-
familjer och férildrapenning har produktiviteten
minskat.

Produktiviteten skiljer sig mellan de olika fér-
sikringskassorna. RFV:s produktivitetsindex vi-
sar att produktiviteten skiljer sig med hela
25 procentenheter mellan kassorna.

Samtidigt okar antalet &rsarbetare pd forsik-
ringskassorna. Antalet drsarbetare har 6kat med
900, till totalt ca 13 910, under perioden 1997—
2000. Produktivitetsproblemen kan till viss del
forklaras av personalokningen, d& nyanstilld per-
sonal behéver inskolning osv.

RFV:s tillsynsrapport 2000 (RFV anser 2001:5)

Regeringen betonade i proposition om Socialfér-
sikringens administration m.m. (prop. 1997/98:41)
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behovet av en mer skirpt och samlad tllsyn.
RFV granskar 1 fyradrscykler samtliga férméner.
Under 2000 har RFV granskat tolv férméner.
Hos en av dessa forméner vara handliggnings-
kvalitén god, hos sex acceptabel och hos fem
bristfillig. Inom vissa férminer fann RFV att
9 procent av alla beslut fattats pd felaktiga grun-
der. Andelen irenden med fel 1 be-
slutsunderlagen uppgr inom vissa férméaner till
25 procent. De storsta bristerna finns inom for-
ménerna bidrag till arbetshjilpmedel, arbetsska-
delivrinta, underhillsstéd, vdrdbidrag och sjuk-
fall lingre 4n tv4 3r. Bristerna pd enskilda lokal-
kontor ir stérre dn vad genomsnitten visar. Re-
sultatet frin tillsynen tyder pd att férsikringen
inte tillimpas likformigt inom dessa férméner.
Forsikrade fir felaktiga beslut, vilket orsakar
problem, bide for den forsikrade och samhillet.
I detta sammanhang ir det viktigt att framhélla
att det finns foérsikringskassor som redovisar
goda resultat i tillsynen. Majoriteten av de for-
sikrade far korrekta beslut.

Forutsattningar for att minska
genomstromningstiderna

Genomstrémningstiderna inom vissa drenden ir
alldeles for ldnga. RFV har dirfor 13tit ett kon-
sultféretag genomfoéra en undersdkning av for-
utsittningarna for att korta genomstrémnings-
tiderna hos férsikringskassorna. Undersdkning-
en pekar pd stora skillnader i genomstrémnings-
tid hos forsikringskassornas lokalkontor. Un-
dersokningen fann att ett lokalkontor hade
handlagt 75 procent av alla underhllsstédsiren-
den inom en maénad, pd ett annat kontor tog
samma arbete éver tvd manader. Skillnaderna ir
innu storre for handliggningen av assistans-
ersittningen. Det snabbaste lokalkontoret i un-
dersokningen hade handlagt 75 procent av dren-
dena p3 drygt tvd minader. Det kontor som tog
lingst tid pd sig behdvde drygt 15 ménader for
att klara samma beting.

Styrning av socialforsakringsadministrationen

Liksom inom den 6vriga statsférvaltningen till-
limpas  resultatstyrning inom  socialférsik-
ringsadministrationen. Flera undersékningar har
belyst problem och framgingsfaktorer med den-
na styrform. RFV framhéller i &rsredovisningen



att de insatser inom resultatstyrning som hittills
vidtagits gett positiva resultat. Bland annat fram-
hiller RFV att férsikringskassornas medveten-
het om sina resultat 6kat, vilket bidragit till for-
bittrade resultat.

I RFV:s redovisning av uppdrag 2 i reglerings-
brevet f6r 2000 framkommer att de flesta hand-
liggarna pd forsikringskassan tycker maélen ir
viktiga. Dock anser man att det finns brister i
kommunikationskedjan frdn RFV till den en-
skilda handliggaren. De intervjuade anger att
ledningen, inte minst pd forsikringskasseniv, ir
anmirkningsvirt osynlig 1 detta arbete. Man ef-
terlyser ocksd 1 intervjuer uttalade prioriteringar
fran kassaledningen, sd att forutsittningar skapas
for att milen ska kunna nis. Slutsatsen 1 rappor-
ten dr att enskilda handliggare 1 dag riskerar att
hamna 1 klim mellan kassaledningens priorite-
ringar, eller brist pa sidana, och riksmélen.

I RFV:s rapport Bida blir bist anger hilften
av de tillfrdgade handliggarna att de inte anser
att det ir forsikringskassans uppgift att infor-
mera om vikten av att min ir forildralediga, vil-
ket dr ett av regeringens mél (se PO 21).

I rapporten Mélstyrning i "Vilfirdsorganisa-
tioner” — Teorigenomgang och en tillimpning pd
Forsikringskassan frin 1994 redovisar Jacobsson
och Pousette en milacceptans hos handliggarna
om 96-99 % for milen roérande forebyggande av
ohilsa och rehabilitering.

Justitieombudsmannens granskning av
socialforsakringsadministrationen

Under 2000 genomférde JO besok hos forsik-
ringskassorna i Virmlands respektive Orebro lin
samt pd Gotland.

JO framfér allvarlig krittk mot handligg-
ningen av irenden, men dven mot organisatio-
nens sitt att fungera. Kritiken ror inte enstaka
drenden utan JO anser att det finns systematik i
de fel som péitriffas. Felen ir ocksd fler och all-
varligare dn hos andra myndigheter. JO:s upp-
fattning ir att kassorna inte har forbittrat hand-
liggningen under ldng tid trots att mycket om-
fattande och allvarlig kritik har framférts.

JO nimner ocksd att lagstiftningen kan vara
otydlig och att den ibland genomférs med kort
varsel, t.ex. hade underhillsstodslagstiftningen
brister och tridde i kraft snabbt. Under sidana
omstindigheter undviker JO att rikta kritik mot
forsikringskassan.
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Ratt erséattning

Det arbete som genomférdes pd RFV och for-
sikringskassorna under dren 1997-1999 inom
ramen for projektet Ritt ersittning har foljts
upp under 2000. I samband med uppféljningen
genomfoérdes en avstimning av hur projektarbe-
tet tagits till vara och forts ut 1 den ordinarie
verksamheten. En rad aktiviteter har genom-
forts. Manga forsikringskassor har omorganise-
rat sin kvalitetskontroll, sirskilda s.k. fuskgrupp-
er har inrittats. Sammantaget har vidtagna dtgir-
der gett positiv effekt. RFV beddmer att fore-
komsten av fusk inom socialférsikringen ir li-
ten.

Forskning inom omradet

RFV disponerar sedan 1999 medel fér att stodja
och medverka till att forskning bedrivs inom
omrddet for socialférsikring. Endast tvd av de
21 projekt som hittills erhdllit stéd har varit s&
avgrinsade att de nu finns avrapporterade. Un-
der 2000 beviljades medel till nio nya projekt.
Prioriterade forskningsomridena har under &ret
bla. wvarit socialférsikringens administration,
fordelningseffekter samt allminhetens instill-
ning till vilfirdssystemen. Inom omridet soci-
alférsikringens administration har emellertid,
trots prioritering, ndgon forskning inte skett.
Regeringen finner detta faktum anmirknings-
VArt.

Forsakringsmedicinskt centrum

Verksamheten vid Forsikringsmedicinskt cent-
rum (FMC) startade den 1 januari 2000. Finansi-
ering sker med avgifter och engingsvisa medel
fran folkpensioneringsfonden. Kirnverksamhet-
en vid FMC bestdr 1 att utfora kvalificerade ut-
redningar inom forsikringsmedicin och rehabi-
litering. FMC skall ocks3 tillgodose socialférsik-
ringens behov av forskningsresultat och siker-
stilla en kunskapsférmedling baserad pi resultat
frn forskningen, bla. till forsikringskassorna.
Utbudet av utredningar har under 2000 bestdtt
av grundutredningar inom det férsikrings-
medicinska omridet och den arbetslivsinriktade
rehabiliteringsutredningen.  Efterfrigan  pd
grundutredningar har varierat kraftigt mellan
olika forsikringskassor i landet och har sam-
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mantaget visat sig bli betydligt mindre in fér-
vintat. Detta har stillt krav pd en anpassning av
FMC-organisationens storlek och ett aktivt ut-
vecklingsarbete. I november 2000 har ett ram-
avtal slutits med Forsikringskasseforbundet
(FKF), vilket omfattar flertalet av landets for-
sikringskassor. Under ar 2001 skall ett bredare
utbud skapas genom att ytterligare utrednings-
moduler inom férsikringsmedicin utvecklas.

Utvecklingsprogrammet

Det utvecklingsarbete inom RFV och de all-
minna férsikringskassorna som bedrivs under
benimningen utvecklingsprogrammet innefattar
bl.a. att utveckla ett modernt IT-stéd fér admi-
nistrationen. Programmet och dess finansiering
bygger pd en 6verenskommelse mellan verket
och férsikringskassorna. Overenskommelsen
innebir att ingdende aktiviteter utvecklas av RFV
1 egenskap av systemigare och finansieras av fér-
sikringskassorna. Vid sidan av detta utvecklings-
arbete har RFV regeringens uppdrag att utveckla
IT-stodet for att pensionsreformen och kom-
pletterande pensionsférméner 1 sin helhet skall
kunna genomféras.

RFV rapporterar lopande till regeringen om
det aktuella arbetsliget och resurssituationen
inom utvecklingsprogrammet, uppdelad pd inve-
steringar, centrala kostnader och kostnader vid
forsikringskassorna. Under 2001 kommer pro-
grammet som administrativt projekt att avveck-
las. Det operativa ansvaret for de fortsatta leve-
ranserna av IT-stod tll forsikringskassorna
overgdr dirmed till RFV:s linjeorganisation. Det
innebir att ansvaret for det fortsatta arbetet med
IT-planeringen 6vergdr till en ny IT-stab, 1 sam-
rdd med det s.k. IT-prioriteringsridet.

Av RFV:s senaste redovisning (S2001/8046/SF)
framgdr att huvuddelen av utvecklingsinsatserna
ligger inom pensionsomridet. Dirutéver plane-
rar verket att under senare delen av 2001 starta
en pilotdrift av drendehanteringsstod med elek-
tronisk dokumenthantering for sjukpenning, re-
habiliteringssamordning och tllfillig férildra-
penning. Motsvarande system f6r dlderspension
som nyligen testats visade sig dock inte klart for
permanent drift. Aven under 2002 kommer ut-
vecklingsresurserna att frimst tas i ansprak inom
pensionsomridet. Forst direfter sker spridning
av drendehanteringsstod for 6vriga formansslag.
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Statskontoret granskar lopande utvecklings-
programmet pi regeringens uppdrag med avse-
ende pd genomforda aktiviteter och kostnader
samt gor en beddmning av férvintade effekter av
de 4tgirder som vidtagits. Granskningen gors
med utgdngspunkt 1 RFV:s roll som ansvarig sy-
stemigare av de gemensamma IT-systemen
inom socialférsikringens administration.

I sin granskningsrapport (52001/5910/SF)
den 15juni 1 4r konstaterade Statskontoret att
RFV vidtagit &tgirder i syfte att komma tillritta
med tidigare iakttagna brister nir det giller ut-
vecklingen av bestillarsidan och ledningsfunk-
tionerna for utvecklingsarbetet. De dtgirder som
vidtagits, bla. genom inrittande av en ny IT-
stab, menar Statskontoret bor leda till att ledning
och styrning av arbetet forbittras. En nirmare
beddémning av dtgirdernas framtida effekter bor
dock anst3 till dess det nya IT-st6det inforts och
fatt verka en tid.

Den forsta systemintroduktionen, det iren-
dehanteringssystem for dlderspension som togs i
drift under innevarande sommar vid férsikrings-
kassan 1 Karlskrona, visade sig emellertid omga-
ende vara behiftat med problem avseende sivil
prestanda som funktionalitet. Mot denna bak-
grund avbréts pilotverksamheten och forsik-
ringskassan &tergick till tidigare etablerade ruti-
ner fér handliggning och utbetalningar av pen-
sioner. Statskontoret anger 1 sin senaste gransk-
ningsrapport (52001/8027/SF) att det i avvaktan
pa resultatet av en mer grundliggande analys inte
ir mojligt att fullt ut bedéma problemets om-
fattning, orsaker och konsekvenser for det fort-
satta utvecklingsarbetet.

RFV har mot bakgrund av den misslyckade
leveransen, beslutat att det nya pensionssystemet
tills vidare utvecklas utan stéd for elektronisk
dokumenthantering. Statskontoret stiller sig
bakom detta beslut.

Socialforsakring m.m. inom ramen for
totalforsvaret

Inom det civila férsvaret ir RFV funktionsan-
svarig myndighet for funktionen Socialforsik-
ringar. RFV bedémde att funktionen vid ut-
gdngen av 2000 hade en godtagbar f6rmaga. Be-
démningen av beredskapsliget avser formégan
att kunna 16sa uppgifterna inom funktionen 1
bide nuvarande och ett forindrat omvirldslige.



2.9.1 Analys och slutsatser

Regeringen anser att arbetet inom administra-
tionen kraftigt miste koncentreras mot att upp-
nd en acceptabel kvalitet 1 verksamheten. De
brister som framkommer i granskningar utférda
av RFV, JO och RRV m.l. ir allvarliga.

Tre stora problem framtrider, nimligen kva-
litet och effektivitet inom verksamheten och en
arbetsmiljo som leder till en 6kad l&ngtidssjuk-
franvaro. Regeringen ser tre omriden dir stora
forbattringar dr nddvindiga for att losa dessa
problem. Dessa omrdden ir ledning, kontroll
och styrning. Regeringen anser att férbittringar
kan uppnds genom en dkad medvetenhet kring
resultatstyrning, 6kad koncentration av hand-
liggningen av vissa drenden, okad resultatmed-
vetenhet pd respektive forsikringskassa och
okad fokusering pa drendehantering.

Okad medvetenhet kring resultatstyrning

Erfarenheterna kring resultatstyrningen som re-
dovisas 1 olika rapporter pekar pd att det krivs
forindringar inom hela styrkedjan. Ledningen pd
alla nivder, inklusive regeringen, behéver bli syn-
ligare 1 processen, och ta ett tydligare ansvar for
mélen, och skapa en milj6 som gor det mojligt
att nd dessa. Styrningens fokus 4terfinns i dag till
stor del inom den reaktiva delen av resultatstyr-
ningen. Den reaktiva delen av resultatstyrningen,
t.ex. utvirdering och uppféljning, behover for-
visso stirkas. Detta kan ske genom bittre dter-
koppling pi presterade resultat och bittre in-
strument for att mita prestationerna. Tillsynen
behover ocksa stirkas och mojligheterna till re-
aktioner och sanktioner brukas.

De rapporter som redovisats tidigare pekar
dock ocksd pd vikten av den proaktiva delen av
resultatstyrningen, som bestdr av t.ex. informa-
tion, utbildning, ledning och regler. Detta ir de-
lar av styrningen vars betydelse inte fir glommas
bort. Regeringen avser att intensifiera sitt arbete
med resultatstyrning inom socialférsikrings-
administrationen. Regeringen vill framh3lla
RFV:s och respektive forsikringskassas styrelse
och lednings ansvar fér arbetet med att nd de
dvergripande méilen genomférs pd ett indamals-
enligt sitt i organisationen.
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Koncentrerad handlaggning

For att framgdngsrikt kunna uppritthdlla fértro-
endet f6r den offentliga socialférsikringen skall
administrationen av socialférsikringen priglas av
lokal professionalitet med bra bemétande, god
service, snabb och korrekt information och
handliggning inom alla socialférsikringsslag.
Detta kombinerat med férmégan att vara exper-
ter pd de drenden som kriver omfattande utred-
ningar, och som inte férkommer varje dag p4 alla
kontor, kommer att goéra administrationen
framgdngsrik. Koncentrerad handliggning av
vissa férméner pd regional niv ir genomférd el-
ler diskuteras inom minga férsikringskassor.
Regeringen avser att fortsitta att utreda mojlig-
heterna med koncentrerad handliggning inom
olika férmdner. Regeringen avser att fordjupa
utredningen av forutsittningarna for koncentre-
rad handliggning av férminerna efterlevande-
pension och arbetsskadeférsikring.

Okad fokusering pa resultat och drendehantering

Hur irendehanteringen utformas ir av stor vikt
for den slutliga kvaliteten i ett drende. Arende-
hanteringen kan utvecklas p3 flera sitt, t.ex. ge-
nom processutveckling och genom bittre och
tydligare regeltillimpning.

En viktig kvalitetsaspekt ir genomstréom-
ningstidens lingd. Den forsikrade har ritt till
snabb och kompetent handliggning av sitt dren-
de. Inget tyder pd att ldnga handliggningstider
genererar mindre antal fel. Genom intro-
duktionen av moderna irendehanteringssystem
kommer méjligheterna att folja ett drende att
oka. Avsaknaden av moderna irendehanterings-
system minskar inte vikten av att den forsikrade
fir ett snabbt och korrekt beslut. Hir maste
skapas forutsittningar for ledningen pd alla ni-
vder att ha kontroll pd idrendens liggtider,
genomstromningstider, balanser, handliggnings-
kvalitet osv. Dagens konstaterade brister pa det-
ta omrdde ir allvarliga. De studier som gjorts vi-
sar dock att det finns en stor utvecklingspo-
tential inom omrédet.
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Slutsatser

Regeringen ir medveten om att det regelsystem
forsikringskassorna ir satta att tillimpa dr syn-
nerligen omfattande och foga littillgingligt. Re-
gelsystemet har ocksd genomgdtt stora férind-
ringar under senare ir. Vidare ir administra-
tionen péfrestad tll f6ljd av 6kad belastning
inom sjukférsikringen, brister 1 drendehante-
ringssystemen och forseningar inom ramen fér
utvecklingsprogrammet. Trots detta finns det
lokalkontor som presterar goda resultat. Detta
visar att det gr att bedriva en god verksamhet
och att det finns mojligheter att utveckla admi-
nistrationen inom befintliga ramar.

Nir effekten av de nyanstillningar som har
skett under de senaste dren sldr igenom och mo-
derna  drendehanteringssystem  introduceras
kommer fler férsikringskassor och lokalkontor
att kunna prestera acceptabla resultat.

Regeringens samlade bedémning ir dock att
forsikringskassorna inte uppvisar acceptabla re-
sultat. Allt f6r minga forsikrade moter pd sina
lokalkontor handliggningstider som ir oaccep-
tabelt langa. Allt f6r minga forsikrade fir brist-
filliga eller felaktiga beslut. Detta ir ett hot mot
rittssikerheten och tilltron fér den allminna
forsikringen.

Regeringen har uppmirksammat att forsik-
ringskassorna har problem med att omférdela
resurser di drendemingderna férindras. Detta
medfor att resursanvindningen inte ir optimal.
Genom att finna en l6sning pd detta problem
kan pifrestningen p& administrationen och dess
anstillda minska och servicen till de férsikrade
bli bittre. Regeringen avser att dterkomma med
uppdrag till RFV att utreda omfattningen av des-
sa problem och limna férslag till tgirder for att
Oka organisationens flexibilitet i detta avseende.

For att administrationen kontinuerligt skall
utvecklas krivs att man tar till vara synpunkter
frin utomstdende granskningar och liter dessa
avspeglas 1 konkreta dtgirder. Regeringen avser
att dterkomma med uppdrag till RFV att redo-
visa hur man tar till vara synpunkter frn externa
aktorer, och di sirskilt frin JO, och kommuni-
cerar dessa till administrationen. Samtidigt ska
man redovisa hur enskilda lokalkontor med
dterkommande problem med irendehantering,
bade vad giller t.ex. regeltillimpning och genom-
stromningstider, stottas och hur kvalitetssikring
och organisation 1 ett tidigt skede kan ge férut-
sittningar att eliminera sidana brister.
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Regeringen tillsitter forsikringskassornas sty-
relser, direktdrer och foresldr forsikringskassor-
nas ekonomiska ramar och de mil som skall
uppnds. Regeringen menar att respektive forsik-
ringskassas styrelse har stort ansvar for att da-
gens utveckling bryts. Forsikringskassornas sty-
relser maste bli aktivare 1 sin styrning av verk-
samheten och tydligare reagera pa tillginglig in-
formation. En aktiv ledning och styrning ir n6d-
vindig for att nd goda resultat med begrinsade
resurser.

Socialférsikringsadministrationen  har  ge-
nomfért ett omfattande arbete med att anpassa
sig till nya regelsystem. Samtidigt ligger en stor
del av arbetet 1 framtiden. Nirmast ligger arbetet
med att slutfora de s.k. foljdreformerna.

Utvecklingsprogrammet

Regeringen vill pd nytt understryka vikten av att
kvalitet och service utvecklas inom de allminna
forsikringskassorna genom en modernisering av
verksamheten och d& sirskilt IT-stodet. Utveck-
lingsprogrammet bér ge effekter i form av hogre
kvalitet, 6kad rittssikerhet, storre likformighet,
okad ullginglighet, bittre sikerhet, bra arbets-
milj6 och en fullgod service till de forsikrade.

I de l6pande granskningar av utvecklingsar-
betet som Statskontoret genomfér pd regering-
ens uppdrag har en rad brister uppmirksammats,
bl.a. har vid upprepade tillfillen férsenade leve-
ranser konstaterats. RFV har pd flera punkter
vidtagit dtgirder for att komma tillritta med des-
sa brister. Regeringen ser positivt bla. pd eta-
bleringen av den nya IT-staben som pd sikt bor
innebira att ledningen och styrningen av utveck-
lingsarbetet férbittras. De 3tgirder som vidtagits
av RFV har emellertid inte visat sig vara tillrick-
ligt kraftfulla och har vidtagits for sent.

De problem som konstaterats 1 samband med
driftsittningen av pilotsystemet for irendehan-
tering 1 Karlskrona dr dels med tanke pd den
linga planerings- och utvecklingstiden, dels med
hinsyn till dess konsekvenser for det fortsatta
utvecklingsarbetet ytterst oroande. Leveransen
av systemet har ocksd pd ménga forsikringskas-
sor 1 landet foregdtts av hogt stillda forvint-
ningar pd ett i det nirmaste firdigt system till
stod for verksamheten. Forsenade/bristande le-
veranser forsvirar mojligheterna fér kassorna att
utveckla organisationen och méta ckade voly-
mer med rationaliseringar.



Statskontoret har vid ett flertal tillfillen fram-
hillit att en systematisk uppféljning av effek-
terna av IT-stodet och genomférda omstill-
ningsdtgirder ir ytterst angeligen som grund fér
det fortsatta utvecklingsarbetet och fér RFV:s
rapporteringar till regeringen. Regeringen delar
denna uppfattning. Hindelseutvecklingen 1
Karlskrona understryker detta ytterligare.

RFV:s mojligheter att genomféra intentio-
nerna i utvecklingsprogrammet ir av central be-
tydelse for att nodvindiga forbittringar skall
kunna genomféras inom socialférsikringens
administration. Regeringen kommer dirfér dven
fortsittningsvis att noga folja utvecklingen av
RFV:s arbete med att utveckla ett modernt IT-
stod for administrationen och dirvid vidta de t-
girder som erfordras for att sikerstilla att ut-
vecklingsarbetet genomférs enligt planerna. Re-
geringen avser bla. att senare i host férnya det
uppdrag (52000/6020/SF) som tidigare givits
Statskontoret att granska det arbete som bedrivs
inom ramen fér utvecklingsprogrammet inom
RFV och forsikringskassorna. De forseningar i
programmets leveranser som forekommit och
hindelseutvecklingen 1 samband med driftsitt-
ningen av pilotsystemet i Karlskrona ir oroande.
Regeringen framhéller dirfér, med kraft, vikten
av att RFV prioriterar sina insatser for att snarast
uppnd framgingsrika resultat inom det hir aktu-
ella utvecklingsomridet.

2.10 Revisionens iakttagelser

Riksrevisionsverket (RRV) har granskat RFV:s
drsredovisning avseende 2000. RRV beddmer att
3rsredovisningen 1 allt visentligt dr rittvisande.
Detta giller dven kapitalférvaltningen fér vissa
fonder inom socialférsikringsomridet med delat
ansvar mellan Kammarkollegiet och RFV. RRV
gor vidare vissa iakttagelser 1 revisionsrapporten
(52001/3012/SF), som innebir att REV bér re-
dovisa en genomgripande bedémning av for-
vintade och erhillna effekter av den bestil-
lar/utférarmodell som foreligger mellan RFV:s
stockholmsavdelningar och RFV Data i Sunds-
vall. I bedémningen skall modellens effekter stil-
las i relation till kostnader fér genomférande och
administration. RRV efterlyser ocksd striktare
regler for intern kontroll 1 utbetalningssystemen
for dagersittning. Forsikringskassornas egna
policydokument fér internkontroll uppvisar sto-
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ra variationer och viss otydlighet 1 anvisningarna.
RRV anser att RFV som ansvarig systemigare
omgdende bor genomféra dtgirder for att siker-
stilla att en godtagbar nivd pd den interna kon-
trollen uppnds vid samtliga utbetalningsstillen
inom socialférsikringen.

I sin arliga rapport pétalar RRV att svil sy-
stemet for uppféljning av férsikringskassornas
rehabiliteringsverksamhet (SAR-registret), tids-
redovisningssystemet som kvalitetsinstrumentet
Qben, vid granskning uppvisar brister vad giller
tillforlitlighet och relevans. Det dr RRV:s be-
démning att uppgifterna frdn SAR och tidsredo-
visningssystemet bér anvindas med stor forsik-
tighet. Nir det giller kvalitetsintrumentet anser
RRV att RFV bér utveckla ett nytt system som
skall vara en del av ett samlat och mer systema-
tiskt kvalitetsarbete.

RFV  redovisar 1 skrivelse wll RRV
(2001-04-26) bl.a. att en genomlysning och ut-
veckling av bestillar-/utférarmodellen har p3-
bérjats 1 den nyinrittade IT-stabens regi samt att
det vid RFV pigir ett projekt med uppgift att
utveckla kvalitetskontrollen. Vidare skall en vig-
ledning om intern kontroll i form av redovis-
ningskontroll och administrativ kontroll ges ut.

2.11 Budgetforslag

2.11.1 19:1 Sjukpenning och
rehabilitering, m.m.

Tabell 2.15 Anslagsutveckling 19:1 Sjukpenning och reha-

bilitering, m.m.

Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 36478 474 sparande -
Utgifts-
2001 Anslag 43 875000 ! prognos 43200432
2002 Forslag 45 805 022
2003 Berdknat 48 415 948
2004 Berdknat 50 977 602

'Varav 5 450 000 tkr p4 tilliggsbudget i samband med den ekonomiska vérpro-
positionen 2001 och budgetpropositionen fér 2002.

Redovisningen av anslaget ir uppdelad pd de tre
anslagsposterna

—  sjukpenning

—  rehabilitering

—  nirstdendepenning.
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Sjukpenning

Hir redovisas utgifter fér sjukpenning inklusive
de utgifter som kan uppkomma med anledning
av vissa bestimmelser 1 sjuklonesystemet, s.k.
sjuklénegaranti och sirskilt hégkostnadsskydd.
Anslagsposten skall dven ticka kostnader for
dterbetalningspliktiga studiemedel, som beloper
pa studerandes sjukperioder.

Utgiftsutvecklingen fér sjukpenningen styrs
av dels antalet ersatta dagar, dels medelersitt-
ningen. Antalet dagar paverkas av férindringar
inom regelverk och regelverkets administration.
Aven demografiska rérelser samt frénvarofér-
indringar pd individnivd har betydelse for ut-
vecklingen. Den genomsnittliga ersittningen p3-
verkas framfor allt av regelverk samt loneutveck-
lingen.

Forsikringskostnaderna  for  sjukpenningen
uppgick till 24 219 miljoner kronor 1999, vilket
ir en 6kning med 5 609 miljoner kronor eller ca
30 procent jimfért med 1998. Utgifterna for
sjukpenning har fortsatt att stiga dven under
2000, dock med nigot minskad takt. Utfallet
2000 innebir en kostnadsokning i jimforelse
med 1999 pd 6556 miljoner kronor eller ca
27 procent.

Kostnadsokningen beror till stérsta del pd
okning 1 antalet ersatta dagar, men 6kning av
medelersittningen har ocks3 paverkat i viss mén.

Vid jimforelse mellan utfallet f6r perioden ja-
nuari till och med juli 2000 med motsvarande pe-
riod 2001 erhills en 6kning av utgifterna med ca
20 procent. For 2001 beriknas kostnaden foér
sjukpenningen (inkl. statlig alderspensionsav-
gift) uppgd till 40 011 miljoner kronor. For 2002
beriknas kostnaderna fér sjukpenningen (inkl
statlig ~ &lderspensionsavgift)  uppgd il
42 320 miljoner ~ kronor, for 2003 ill
44 715 miljoner kronor och for 2004 il
47 183 miljoner kronor.

Rehabilitering

Anslagsposten rehabilitering omfattar utgifter

for:

—  Rehabiliteringspenning.

—  Sirskilda medel (dvs. kép av arbetslivsinrik-
tade rehabiliteringstjinster i form av forsik-
ringsmedicinska utredningar, arbetslivsin-

riktade rehabiliteringsutredningar och ak-
tiva rehabiliteringsinsatser; arbetstekniska
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hjilpmedel; likarutlitanden och likar-
undersokningar; sirskilt bidrag; resor till
och frdn arbetet; samverkan).

—  Sirskilda medel frin sjukforsikringen av-
sedda for medicinska rehabiliterings- och
behandlingsinsatser inom sjukvirden (s.k.
Dagmarmedel).

Utgiftsutvecklingen for rehabiliteringspenning
styrs av dels antalet dagar, dels medelersitt-
ningen. Antalet dagar pdverkas av férindringar
inom regelverk och regelverkets administration.
Aven demografiska rérelser samt frénvarofér-
indringar pd individnivd har betydelse for ut-
vecklingen. Den genomsnittliga ersittningen pa-
verkas framfor allt av regelverk samt l6neutveck-
lingen.

Ar 2000 var anslagna medel fér rehabilitering
2 364 miljoner kronor. Det faktiska utfallet upp-
gick till 2 887 miljoner kronor, vilket motsvarar
ett underskott pd 523 miljoner kronor. I férhil-
lande ll ullgingliga medel (med beaktande av
kredit) motsvarar underskottet 236 miljoner
kronor. Utfallet 2000 innebir en kostnadsok-
ning i jimférelse med 1999 pd 420 miljoner kro-
nor eller ca 17 procent.

Genom att antalet sjukfall fortsatt att 6ka si
har ocks2 antalet personer som varit féremal for
samordnad rehabilitering 6kat. Detta dr den hu-
vudsakliga anledningen till kostnadsékningen
2000.

Budgetdret 2001 avsattes 3 002 miljoner kro-
nor for rehabilitering (inkl. statlig 3lderspen-
sionsavgift). Antalet personer som ir féremil for
samordnad rehabilitering har fortsatt att 6ka un-
der dret. Detta medfér 1 sin tur att antalet ersatta
dagar med rehabiliteringspenning 6kar.

I sitt betinkande 2000/01:SoU5 med anled-
ning av regeringens proposition 1999/2000:149
Nationell handlingsplan f6r utveckling av hilso-
och sjukvirden begir Socialutskottet att reger-
ingen skyndsamt dterkommer till riksdagen med
ett forslag om finansiell samordning mellan olika
myndigheter. Syftet med den finansiella sam-
ordningen ir att 6ka hilsan och minska antalet
sjukskrivningar.

Regeringen féresldr mot denna bakgrund att
200 miljoner kronor av de s.k. Dagmarmedlen
fir anvindas for finansiell samordning under
2002. Av Dagmarmedlen under anslaget 19:1
Sjukpenning och rehabilitering, m.m. anvinds
100 miljoner kronor och av anslaget 13:3 Bidrag
till hilso- och sjukvird anvinds 100 miljoner



kronor. Regeringen avser att dterkomma be-
triffande den finansiella samordningens nirmare
utformning. Verksamheten kommer att syste-
matiskt f6ljas upp och utvirderas. Regeringen ir
beredd att — givet fastlagda utgiftsramar — 1
tilliggsbudget under 2002 eller 1 budget-
propositionen fér 2003 préva om ytterligare me-
del skall goras tillgingliga for denna verksamhet.

Under ndgra 4r har en viss del av de Sirskilda
medlen anvints for sirskilda tidsbegrinsade
satsningar. Exempelvis har landstingen fitt me-
del fér kompetenshdjning och andra insatser
som bedoms limpliga i samband med behandling
av overviktiga. Genom att dessa satsningar nu
avslutats kommer 2002 drygt 40 miljoner kronor
mer att avsittas for arbetslivsinriktade rehabili-
teringsatgirder dn under 2001.

Sedan 1999 disponerar regeringen 5 miljoner
kronor per dr av anslaget 19:1 Sjukpenning och
rehabilitering m.m. fér sirskilda insatser inom
rehabiliteringsomrddet.  Anvindningsomridet
for dessa medel bor vidgas s3 att de dven kan an-
vindas for att anordna konferenser, debatter
m.m. kring ohilsofrdgorna.

For 2002 beriknas de totala kostnaderna for
rehabilitering (inkL statlig 8lderspensionsavgift)
uppgd till 3 418 miljoner kronor, for 2003 till
3 628 miljoner kronor och for 2004 ll
3 716 miljoner kronor.

Narstaendepenning

Nirstdendepenning utges till den som avstér frin
forvirvsarbete for att virda en nirstdende svirt
sjuk person. Fr.o.m. juli 1992 utges ersittning
dven for vird som dger rum pd sjukhus eller an-
nan institution. Utgiftsutvecklingen for nirstd-
endepenningen styrs av antal ersatta dagar, l6ne-
utvecklingen och regelverket.

Kostnaden fér nirstiendepenning har fler-
dubblats under 1990-talet vilket frimst beror pd
att ersittningsnivin per dag okat och att antalet
personer som vardas har 6kat.

Nirstdendepenning utbetalades 2000 il 8 400
personer for vird av nistan lika minga personer.
Genomsnittligt ersattes 10 nettodagar per var-
dare. Det 6vervigande antalet uttagna dagar ir
hela dagar. Midn som tar ut nirstiendepenning
har okat sin andel ngot genom &ren men fortfa-
rande ir sju av tio virdare kvinnor.

For 2002 beriknas kostnaderna for nirstien-
depenningen (inkl. statlig dlderspensionsavgift)
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uppgd till 67 miljoner kronor, fér 2003 il
73 miljoner kronor och fér 2004 till 79 miljoner
kronor.

Regeringens 6vervaganden

Sjukfrdnvaron fortsitter att oka vilket far till
foljd att utgifterna for sjukpenning beriknas cka
dven 2002. De prognoser som ligger till grund
for regeringens beddmning f6r 2002 och direfter
ir dock mycket osikra. Arbetet med att minska
kostnader for ohilsan kommer att intensifieras.
Regeringen anger under avsnittet 2.6.2. dtgirder
for att bryta 6kningen av antalet sjukskrivningar.

Tabell 2.16 Hirledning av nivdn 2002-2004

Tusental kronor

2002 2003 2004

Anslagsnivé 2001 43875000 43875000 43875000
Forandring till foljd
av:

Beslut? 0 775 000 1 550 000

Ovr. makroekono-

miska forutsattn. 1483875 3071435 4714 560

Volymer 446 147 694 513 838 042

Overforing andra

anslag m.m. 0 0 0
Summa forandring 1930022 4540 948 7102 602
Forslag/berdknat an-
slag 45805022 48415948 50 977 602

Ulnklusive forslag till tilliggsbudget i samband med 2001 &rs ekonomiska var-
proposition och i samband med budgetpropositionen for 2002.

“Nivan for 2003 och 2004 har justerats med anledning av att det 4r regeringens
avsikt att hdja taket for den sjukpenninggrundande inkomsten till 10 prishas-
belopp fr.o.m. den 1 juli 2003 om det statsfinansiella laget tillter det.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 45 805 022 000 kronor anvisas under
anslaget 19:1 Sjukpenning och rebabilitering, m.m.
under 2002. Fér 2003 och 2004 beriknas ansla-

get till 48 415 948 000 respektive 50977 602 000
kronor.
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2.11.2 19:2 Fértidspensioner

Tabell 2.17 Anslagsutveckling 19:2 Fortidspensioner

Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 47 743 649 sparande — 848 459
Utgifts-
2001 Anslag 49 696 000 prognos 50 176 900
2002 Forslag 47 838 490
2003 Berdknat 54 024 186
2004 Berdknat 56 515 804

Anslagsbeloppen belastas med statlig alderspensionsavgift med 9 201 000 tkr
for 2001, med 5 749 000 tkr for 2002, med 8 582 000 tkr for 2003 och med
10 398 000 tkr for 2004.

Under anslaget redovisas utgifter for foértidspen-
sion frdn folkpensioneringen, pensionstillskott
till fértidspension och barntilligg till fértidspen-
sion, liksom sjukbidrag som ir en tidsbegrinsad
fortidspension. Fr.o.m. 1999 redovisas dven ut-
gifterna for allmin tilliggspension (ATP) under
anslaget. Barntilliggen har 1 princip avskaffats
men de som var berittigade till barntilligg 1990
har fortfarande ritt att uppbira férmanen enligt
ildre regler. De sista barntilliggen kommer att
betalas ut 2005. De statliga dlderspensionsavgif-
terna belastar anslaget fr.o.m. 2000.

Utgiftsutvecklingen fér fortidspensionerna ir
beroende av flera olika faktorer. De viktigaste ir
de demografiska férhdllandena, utvecklingen av
de l&nga sjukskrivningarna, regeltillimpningen,
praxisutvecklingen, utvecklingen av ATP-nivin
och basbeloppsutvecklingen.

Det har skett en successiv 6kning av antalet
nybeviljade fortidspensioner och sjukbidrag se-
dan slutet av 1999. De utbetalade ersittningarna
till personer med fortidspension/sjukbidrag steg
med ca 970 miljoner kronor mellan 1999 och
2000. Anslagsbeloppet fér 2000 éverskreds med
ca 575 miljoner kronor. Det utgdende under-
skottet 6kade hirmed till ca 850 miljoner kro-
nor.

Under 2001 fortsitter antalet fértidspensioner
och sjukbidrag att 6ka och 1 slutet av dret berik-
nas ca 450 000 personer uppbira dessa férméner.
Det 6kande nybeviljandet ir till stor del en foljd
av den kraftiga uppgdngen av antalet linga sjuk-
fall under de senaste dren. Detta ir ocks3 i kom-
bination med den demografiska situationen den
frimsta orsaken till att en fortsatt kontinuerlig
okning av antalet nybeviljade fértidspensioner
och sjukbidrag ir att vinta under de kommande
dren.
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Regeringens dvervaganden

Situationen pd fortidspensionsomridet dr otill-
fredsstillande med en utveckling som pekar pd
en fortsatt successiv 6kning under de nirmaste
dren av antalet fortidspensioner och sjukbidrag.
Den forvintade okningen ir frimst en f6ljd av
de demografiska forhdllandena och utvecklingen
med allt fler ldnga sjukfall. Mycket talar for att
antalet personer som uppbir fortidspension eller
sjukbidrag kommer att 6ka successivt frin nuva-
rande ca 445000 tll drygt 480000 1 slutet av
2003. Mgjligheterna att motverka denna negativa
utveckling bedéms pd kort sikt vara begrinsade.
For att kunna pdverka situationen fr.o.m. 2003
krivs dtgirder pa olika omrdden inom ohilsoom-
ridet. Utgdngspunkten for detta ir det pdgiende
arbetet med att utforma forslag till en handlings-
plan f6r okad hilsa i arbetslivet. En sddan plan
boér innehilla dtgirder inte bara av férebyggande
natur utan dven dtgirder for att f3 il stdnd en
vil fungerande rehabilitering och effektiva for-
sikringssystem. Sidana 3tgirder paverkar ocksd
utvecklingen pd foértidspensionsomrddet iven
om de ir mer l3ngsiktiga.

Det idr ocksd angeliget att olika dtgirder vidtas
som kan pédverka utvecklingen pd kortare sikt.
Regeringen har 12001 &rs ekonomiska varpropo-
sition angett att alla fortidspensionirer skall
kunna utnyttja sin &terstiende arbetsférmiga
fullt ut och att en aktiv uppféljning av beviljade
fortidspensioner bor goras. Sidana uppfolj-
ningsinsatser skall inte enbart ses som ett sitt att
kontrollera ritten till férminen. De skall dven
ses som ett led 1 rehabiliteringsarbetet och som
ett bra tillfille att nirmare informera om mojlig-
heterna till vilande fértidspension.

En uppféljning av de fr.o.m. 2000 inférda reg-
lerna om vilande fortidspension, vilka syftar till
att stimulera till dtergdng 1 arbetslivet och ett i
dvrigt aktivt liv, visar att avsevirt firre fortids-
pensionidrer in forvintat utnyttjat méjligheten
att prova att forvirvsarbeta utan att forlora ritt-
en till sin pension. Mycket talar for att informa-
tionen om denna méjlighet inte varit tillricklig.
RFV har dirfér fitt 1 uppdrag att i &r forbereda
och planera informationsinsatser om vilande for-
tidspension, pd i forsta hand lokal nivd for att ett
genomforande av dessa kan inledas senast den
1 januari 2002.

Mot bakgrund av det ovan redovisade finns
det starka skil befara att utvecklingen av l&nga
sjukfall i kombination med de demografiska for-



hillandena kommer att leda till successiv och pa-
taglig okning av antalet fértidspensioner och
sjukbidrag under de nirmaste &ren. Detta inne-
bir att flertalet av de l3ngtidssjukskrivna med
stor sannolikhet kommer att bli beviljade for-
tidspension eller sjukbidrag.

Utvecklingen pd nigot lingre sikt av antalet
férmansberittigade beror 1 hég grad pd vad det
pigdende arbetet med att komma till ritta med
ohilsan 1 arbetslivet leder till f6r resultat. Med de
demografiska férhdllandena avses dels de stora
3ldersgrupperna som ir fodda pd 1940-talet och
som under de nirmaste dren uppnér de &ldrar d3
risken att bli fértidspensionerad dr som storst,
dels att forhdllandevis fi personer som nu upp-
bir fértidspension dvergir till lderspension.

Arbetet inom Socialdepartementet med att ut-
forma forslag till nya berikningsregler for er-
sittning och 3lderspensionsritt vid l&ngvarig,
minst ett dr, eller varaktig medicinskt grundad
nedsittning av arbetsférmigan har nyligen slut-
forts 1 och med att riksdagen godkinde regering-
ens proposition Sjukersittning och aktivitetser-
sittning 1 stillet  f6r  fortidspension
(prop. 2000/01:96, bet. 2000/01:SfU:15, rskr.
2000/01:257). De nya reglerna, som trider i kraft
den 1 januari 2003, innebir bla. att det sirskilda
grundavdraget for pensionirer (SGA) avskaffas.
For att forsikringens nettoersittningar skall vara
oférindrade efter skatt méste bruttoersittning-
arna hojas. Bruttoutgifterna for anslaget fortids-
pensioner beriknas dirfér 6ka med 2,9 miljarder
kronor fr.o.m. 2003. Hirigenom héjs det kom-
munala  skatteunderlaget. Kommunsektorns
okade skatteinkomster leder till att det generella
statsbidraget till kommuner och landsting inom
utgiftsomrdde 25 behover reduceras med
2,8 miljarder kronor fr.o.m. 2003 fér att utgifts-
neutralitet skall foreligga mellan staten och den
kommunala sektorn.

En annan omstindighet av stor betydelse for
berikningarna fér 2002-2004 ir den felaktighet
som redovisats av RFV i friga om berikningen
av slutliga statliga 3lderspensionsavgifter for
1999-2001. Felaktigheten bestdr i att personer
som ir fodda fore 1938 har medtagits 1 under-
laget f6r berikning av avgiften. Verket har i sin
redovisning till regeringen beriknat ett negativt
regleringsbelopp fér 1999 pi ca 3 600 miljoner
kronor som skall regleras 2002. Enligt RFV be-
riknas motsvarande negativa regleringsbelopp
for 2000 och 2001, som slutregleras 2003 och
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2004, till ca 2 450 respektive 1 600 miljoner kro-
nor.

Vid anslagsberikningarna har regeringen ut-
gitt frdn en successiv och pdtaglig 6kning av an-
talet fortidspensiondrer samt att nigra storre
forindringar 1 regelsystemet inte kommer att ske
under de nirmaste dren. Vidare har, 1 enlighet
med ovanstiende, slutregleringen av statliga l-
derspensionsavgifter fér budgetdren 2002-2004
samt effekten av att SGA slopas fr.o.m. &r 2003
beaktats. Dessutom har effekten av att 3lders-
grinsen for ritt till ersittning f6r unga personer
med lingvarig medicinskt grundad nedsittning
av arbetsformdgan har hojts frén 16 till 19 r be-
aktats fr.o.m. 2003.

Tabell 2.18 Hirledning av nivdn 2002-2004

Tusental kronor

2002 2003 2004

Anslagsniva 2001 49 696 000 49696 000 49 696 000
Forandring till foljd
av:

Beslut 0 2 800000 2700000

Ovr. makroekono-

miska forutsattn. 1742000 3928000 5719000

Slutreglering AP-

avgift -3600 000 -2 400 000 -1600 000
Summa forandring -1858 000 4328 000 6819000
Forslag/beraknat
anslag 47 838 000 54 024 000 56 515 000

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 47 838 490 000 kronor anvisas under
anslaget 19:2 Fortidspensioner under 2002. For
2003 och 2004 beriknas anslaget ll
54 024 000 000 respektive 56 515000000 kro-
nor.

2.11.3 19:3 Handikappersattningar
Tabell 2.19 Anslagsutveckling 19:3 Handikappersattningar

Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 1035953 sparande 7025
Utgifts-
2001 Anslag 1 054 400 prognos 1059 238
2002 Forslag 1098 465
2003 Beraknat 1115637
2004 Berédknat 1130420
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Frin anslaget bekostas handikappersittning.
Den utges till personer som fyllt 16 r och som
fitt sin funktionsférmiga nedsatt fore fyllda
65 &r och till f6ljd hirav behdéver mer tidskri-
vande hjilp av annan och / eller har merkostna-
der pd grund av sitt funktionshinder. Handi-
kappersittning utbetalas med belopp som for &r
riknat motsvarar 69, 53 eller 36 procent av pris-
basbeloppet.

Kostnaderna fér férmanen handikappersitt-
ning styrs av prisbasbeloppets utveckling och ni-
vén p de utbetalade férmdnerna.

Okningstakten i friga om antalet utbetalade
formdner ir avtagande. Antalet mottagare av
férmanen har 6kat frin 57 295 personer &r 1999
till 58 369 &r 2000. Antalet beriknas fortsitta att
oka de nirmaste dren. Forindringen har hitintills
legat pd nivin en ull tvd procent. Storleken pi
férménen kan bestimmas till tre olika nivier be-
riknat 1 procent av prisbasbeloppet. Fordel-
ningen mellan dessa nivder visar en klar férskjut-
ning frin den hogsta till den ligsta nivin. Denna
utveckling forvintas ocksg fortsitta.

Ar 2000 uppgick anslaget for handikapp-
ersittning till 1 036 000 000 kronor. Det faktiska
utfallet blev 47 000 kronor ligre. Fér inneva-
rande &r beriknas utgifterna 6verstiga faststillt
anslag med 4 838 000 kronor.

Regeringens dvervaganden

Den demografiska utvecklingen kommer, med
storsta sannolikhet, att leda till en 6kning av an-
talet utbetalade handikappersittningar.

Tabell 2.20 Hirledning av nivdin 2002-2004

Tusental kronor

2002 2003 2004

Anslagsniva 2001 1054400 1054400 1054400
Forandring till foljd av:

Beslut 0 0 0

Ovr. makroekonomiska

forutsattn. 28 469 43230 63 264

Volymer 15596 18 007 12 756

Overforing till/fran anslag

m.m. 0 0 0
Summa forandring 44 065 61237 76 020
Forslag/herdknat anslag 1098465 1115637 1130420

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 1 098 465 000 kronor anvisas under an-
slaget 19:3 Handikappersitiningar for &r 2002.
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For ar 2003 och 2004 beriknas anslaget tll
1 115 637 000 respektive 1 130 420 000 kronor.

2.11.4 19:4 Arbetsskadeersattningar

Tabell 2.21 Anslagsutveckling 19:4 Arbetsskadeersatt-
ningar

Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 7185934 sparande 72 927
Utgifts-
2001 Anslag 6909 000 prognos 7083867
2002 Forslag 1607 476
2003 Berdknat 7212491
2004 Berdknat 7325345

Arbetsskadeersittningar omfattar formaner 1
form av egenlivrintor, efterlevandelivrintor, be-
gravningshjilp, sjukpenning 1 vissa fall, ersitt-
ning 1 samband med sjukhusvird utom riket,
tandvird och ersittning f6r sirskilda hjilpmedel.
Anslaget belastas dven av statliga 8lderspensions-
avgifter.

Utgiftsutvecklingen foér arbetsskadeersitt-
ningarna ir frimst beroende av arbetsmiljofakto-
rer, demografiska foérhillanden, praxis och bas-
beloppsutvecklingen.

Antalet arbetsskadelivrintor har minskat och
ir nu drygt 90 000. Utvecklingen av antalet liv-
rintor ir osiker, likasd utvecklingen av medel-
beloppet. Medelbeloppet fér arbetsskadelivrinta
beriknas de kommande &ren att 6ka 1 snabbare
takt 4n enligt tidigare bedémningar. I konse-
kvens med det minskade antalet livrintor har
forsikringskostnaderna fortsatt att minska. Det
antas att antalet nybeviljade livrintor kommer
att 6ka ndgot under de nirmaste &ren bland an-
nat av demografiska skil. Trots detta beriknas
antalet utbetalade livrintor fortsitta minska ef-
tersom antalet som upphér dnd3 beriknas vara
fler in antalet som tillkommer. Antalet livrintor
som upphér kommer att 6ka frdn och med ar
2003 eftersom personer som ir fodda 1938 eller
senare inte har ritt till arbetsskadelivrinta som
utfyllnad till 8lderspension.

De retroaktiva utbetalningarna fér arbetsska-
delivrinta 6kade kraftigt under 1998, 1999 och
bérjan av 2000. Direfter har en viss utplaning
skett men tilligget for retroaktiva utbetalningar
har dndock varit nigot hogre 1 borjan av 2001
jimfért med motsvarande period 2000.

Ar 2000 uppgick anslaget for arbetsskadeer-
sittning till 7 189338 000 kronor. Det faktiska



utfallet blev 3 404 000 kronor ligre. For inneva-
rande ir beriknas utgifterna 6verstiga faststille
anslag med 174 867 000 kronor. Regeringen av-
ser att limna férslag om vissa férindringar av ar-
betsskadeforsikringen med ikrafttridande den
1 juli 2002,

Regeringens dverviaganden

Antalet anmilda arbetsskador har okat kraftigt
de senaste dren vilket férvintas pverka antalet
livrintor. Det antas att de retroaktiva utbetal-
ningarna kommer att ligga kvar pd en hog niva.
De férindringar av arbetsskadeforsikringen som
planeras kommer successivt att dka utgifterna
for forsikringen.

Tabell 2.22 Hirledning av nivdin 2002-2004

Tusental kronor

2002 2003 2004
Anslagsniva 2001 6909000 6909000 6909000
Forandring till foljd av:
Beslut 500000 1000000 1000000
Ovr. makroekonomiska
forutsattn. 141 300 212 000 310920
Volymer! 57176 -73509  -119575
Overforing till anslag
19:2 m.m.? 0 -835000 -775000
Summa férandring 698 476 303 491 416 345
Forslag/beraknat anslag 1607 476 1212491 7325 345

"'Volymerna &r berdknade med hansyn till nuvarande regler. Planerade regel-
férandringar har inte beaktats.

2 Fr.0.m. 2003 kommer den statliga &lderspensionsavgift som &r hanforlig till
livranta som bortsamordnas med sjukersattning att betalas fran sjukférsak-
ringen.

Mot bakgrund av ovanstiende foreslir reger-
ingen att 7 607 476 000 kronor anvisas under an-
slaget 19:4 Arbetsskadeersittningar ir 2002. For
2003 och 2004 beriknas anslaget il
7 212 491 000 respektive 7 325 345 000 kronor.
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2.11.5 19:5 Kostnader for sysselsattning
av vissa fortidspensionarer

Tabell 2.23 Anslagsutveckling 19:5 Kostnader for syssel-

sattning av vissa fortidspensionarer

Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 2 057 sparande 750
Utgifts-
2001 Anslag 5000 prognos 5000
2002 Forslag 5000
2003 Berdknat 5000
2004 Berdknat 5000

Detta forsikringsstod inférdes fr.o.m. 1999 i
syfte att finansiera ersittning som 1 vissa fall —
enligt lagen (1998:175) om sirskilda insatser for
personer med tre fjirdedels fortidspension eller
sjukbidrag — utges till arbetsgivare som anstiller
personer som stdr till arbetsmarknadens férfo-
gande med avseende p3 resterande arbetsforméiga
pd 25 procent. Det skall i férsta hand vara friga
om ersittning for anstillning pd den ordinarie
arbetsmarknaden, eventuellt med hjilp av 16ne-
bidrag. Om inte detta kan ske inom sex ménader
skall berérda personer kunna beredas anstillning
vid Samhall AB.

Utgifterna f6r indamdilet var under 2000
mycket begrinsade 1 férhdllande till anslaget pd
25 miljoner kronor, eftersom endast ca 2 miljo-
ner kronor betalades ut.

Regeringens 6vervaganden

Riksforsikringsverket gjorde pd regeringens
uppdrag en uppfoljning av hur detta sirskilda
stdd utvecklades under det forsta dret. Det
framkom att endast tolv personer under 1999
fatt en anstillning genom stédet. Detta bedém-
des bero pd att flertalet av de som uppbir tre
fyirdedels fortidspension eller sjukbidrag redan
har ndgon form av sysselsittning pd den reste-
rande arbetsférmagan eller ansdg sig vara arbets-
oférmégna och avsdg att soka hel fortidspen-
sion.
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Under 2000 har fler personer utnyttjat stodet
for att f en anstillning och den utbetalda ersitt-
ningen blev betydligt hogre in foregdende Ars,
dock ligre in vad som ursprungligen beriknats.
Utfallet har emellertid varit ojimnt férdelat un-
der dret med huvudparten av utgifterna i slutet
av dret. Med hinsyn hirtill och till att det saknas
uppgifter om antalet personer som i realiteten
berérs av denna férmén, ir det svart att bedoma
den framtida utgiftsutvecklingen. Med hinsyn
till utvecklingen under 2000 bedéms dock ut-
gifterna rymmas inom tidigare beriknade ramar.

Mot bakgrund av ovanstiende foreslar reger-
ingen att 5000 000 kronor anvisas under ansla-
get 19:5 Kostnader for sysselsittning av vissa for-
tidspensiondgrer f6r 2002. For 2003 och 2004 be-
riknas anslaget till vardera 5 000 000 kronor.

2.11.6 19:6 Ersattning for kroppsskador

Tabell 2.24 Anslagsutveckling 19:6 Ersattning for kropps-

skador

Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 60 605 sparande 7397
Utgifts-
2001 Anslag 60600 prognos 59 200
2002 Forslag 58 900
2003 Berdknat 55134
2004 Berdknat 56 800

Frin anslaget bekostas ersittningar enligt lagen
(1977:265) om statligt personskadeskydd (LSP)
1 de fall skada intriffat under militir verksamhet.
For skador som intriffat fore juli 1977 belastas
anslaget av bl a. ersittningar enligt lagen
(1950:261) om ersittning i anledning av kropps-
skada &dragen under militirtjinstgoring (militir-
ersittningslagen). Anslaget belastas dven av stat-
liga 8lderspensionsavgifter.

Utgiftsutvecklingen piverkas bland annat av
arbetsmiljofaktorer och basbeloppets utveckling.

Ar 2000 uppgick anslaget for ersittning for
kroppsskador till 65002000 kronor. Det fak-
tiska utfallet blev 4 397 000 kronor ligre. For in-
nevarande &r beriknas utgifterna understiga fast-
stillt anslag med 1 400 000 kronor.

Regeringens 6vervaganden

Utgifterna f6r LSP beriknas 6ka kommande &r.
Utgifterna for ersittningar enligt dldre lagar be-
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riknas dock minska 1 jimn takt, vilket gér att ut-
gifterna for anslaget totalt minskar ndgot.

Tabell 2.25 Héarledning av nivan 2002-2004

Tusental kronor

2002 2003 2004

Anslagsnivé 2001 60 600 60 600 60 600
Forandring till foljd av:

Beslut 0 0 0

Ovr. makroekonomiska 1636 2 485 3636

forutséttn.

Volymer -3336 -7 951 -7 436

Overforing till/fran anslag

m.m. 0 0 0
Summa forandring -1700 -5 466 -3 800
Forslag/berdknat anslag 58 900 55134 56 800

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 58 900 000 kronor anvisas under ansla-
get 19:6 Ersdttning for kroppsskador. For 2003
och 2004 beriknas anslaget till 55134 000 re-
spektive 56 800 000 kronor.

2.11.7 19:7 Riksforsakringsverket
Tabell 2.26 Anslagsutveckling 19:7 Riksforsdkringsverket

Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 627 952 sparande 64 589
. Utgifts-
2001 Anslag 740 454 prognos 810 000
2002 Forslag 754 490
2003 Beraknat 764 440 ?
2004  Beraknat 778 180 ?

UInklusive en minskning med 10 052 tkr pa tillaggsbudget i samband med bud-
getpropositionen for 2002.

 Motsvarar 745 621 tkr i 2002 &rs prisniva.

RFV hade enligt bokslutet vid utgdngen av bud-
getdret 2000 ett anslagssparande pd ca 64,6 mil-
joner kronor, vilket motsvarar 9 procent av
anslaget for detta &r. Anledningen till anslags-
sparandet ir att vissa aktiviteter och till dem ho-
rande utgifter som frimst har samband med ut-
byggnaden av IT-stédet blivit forsenade. Det
innebir att utgifterna uppstdr férst 2001 istillet
for som planerat under 2000. Detta férklarar
storre delen av differensen mellan prognos och
anslag f6r 2001. Regeringen har dirfér beslutat
(S2001/4155/SK) att verket fir disponera hela
anslagssparandet frdn 2000.



Budget for avgiftsbelagd verksamhet

Vissa av RFV:s administrationskostnader ticks
av ersittningar bla. frin AP-fonden och de af-
farsdrivande verken. Ersittningen frin AP-fond-
en avser verkets kostnader f6r administrationen
av tilliggspension f6r 8lderspensionirer och in-
komstgrundad 3lderspension. For 2001 uppgir
denna  ersittning  enligt  regeringsbeslut
(S2000/1471/SF) tll 417 miljoner kronor. Kost-
naderna fér 2002 beriknas till 453 miljoner kro-
nor 2001 &rs prisnivd. Sdvitt avser de affirs-
drivande verken skall RFV:s administration av
arbetsskador som reglerats fore den 1 juli 1995
finansieras med avgifter. Avgifternas storlek fol-
jer av regeringsbeslut den 14 juni 1984. RFV fir
dessutom utdver vad som anges 1 4§ av-
giftsférordningen (1992:191) mot ersittning ut-
fora datorbehandlingar f6r externa bestillare och
tillhandahdlla tjinster inom systemutveckling,
statistik m.m. Avgiftsintikterna disponeras av
RFV.

RFV:s tjinsteexport ir relativt ny. Verket har
under 2000 bl.a. avslutat ett EU-finansierat pro-
jekt 1 Lettland och paborjat arbete med tva storre
projekt inom ramen fér EU:s program for part-
nersamverkan, s.k. twinning. Foér att stodja en
utvecklad och ekonomiskt sjilvbirande tjinste-
export har utbildning genomférts och nya admi-
nistrativa rutiner etablerats.
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Tabell 2.27 Berdkning av avgiftsintakter

Tusental kronor

Intékter Kostnader Resultat

(Intékt -kost-

nad)

Utfall 2000 404 037 398 594 5443
(varav tjansteexport) 289 1142 - 853
Prognos 2001 457 501 455706 1795
(varav tjénsteexport) 14 851 13056 1795
Budget 2002 498 143 497 289 854
(varav tjénsteexport) 19038 18 184 854

Bemyndigande om ekonomiska forpliktelser

Sedan budgetdret 1999 har RFV fitt ekonomiskt
utrymme fér att stddja och medverka till att
forskning bedrivs inom omridet fér socialfér-
sikring. Regeringen foresldr att RFV dven under
2002 skall kunna ingd ekonomiska forpliktelser
inom socialforsikringsomridet, som innebir ut-
gifter om hogst 9 miljoner kronor efter 2002. Av
tabell 2.28 framgdr att RFV ingdtt forpliktelser
som ir hogre in bemyndiganderamen. Detta har
dock ingen inverkan pd anslagsnivin for forsk-
ningsindamil som fér nirvarande ir 8 miljoner
kronor.

Tabell 2.28 Bemyndigande om ekonomiska forpliktelser

Tusental kronor

2000 2001 2002 2003 2004 —
utfall prognos berdknat berdknat berdknat
Utestaende &taganden vid arets borjan 12 884 10 503 9000
Nya ataganden 5590 6170 7900
Infriade 4taganden* 7971 7673 7900 7900 1100
Utestdende ataganden vid rets slut 10 503 9000 9000
Erhallen/foreslagen hemyndiganderam 9000 9000 9000

* Utgiftsutfall till f6ljd av ingdngna forpliktelser.
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Regeringens 6vervaganden

Regeringen beriknar anslaget utifrdn pris- och
l6neomrikning samt att RFV kompenseras for
de kostnader som foljer av att verket fr.o.m.
2002 skall betala avgifter fér uppgifter frin folk-
bokféringen (prop. 2000/01:33). Detta sker ge-
nom en Sverforing av medel frin utgiftsomride
3 Skatteférvaltning  och  uppbérd, anslaget
3:1 Riksskatteverket, motsvarande 2,2 miljoner
kronor 2002 och 1,3 miljoner kronor ren 2003
respektive 2004. Overférda medel motsvarar
kostnaderna for de tjinster som verket i dag er-
hiller avgiftsfritt.

I tilliggsbudget till denna proposition féreslis
en slutjustering av RFV:s anslag med anledning
av dvergdng frin LKP-modellen till myndighets-
vis beriknade premier for statliga avtalsforsik-
ringar. Slutjusteringen innebidr att anslaget for
2001 minskas med ca 10 miljoner kronor och
med ca 5 miljoner kronor per &r fr.o.m. 2002.

Regeringen har for avsikt att under hosten
2001 ligga fram en proposition med férslag till
vissa forindringar av férminssystemet for like-
medel. Inriktningen ir att forslagen bla. skall be-
rora hur beslut om subventionering av respektive
pris for olika likemedel skall fattas 1 framtiden.
For att delvis finansiera forslagen 1 den kom-
mande propositionen féreslds att RFV:s anslag
minskas med 7 miljoner kronor fér 2002 och
15 miljoner kronor per &r fr.o.m. 2003.

Tabell 2.29 Héarledning av nivan 2002-2004

Tusental kronor

2002 2003 2004
Anslagsnivé 2001 740 454 740 454 740 454
Forandring till foljd av:
Beslut (fran BPO1) 1017 1017 1017
Pris- och loneomrakning 12 835 31654 45394
Overforing andra anslag
m.m. -4 842 -13711 -13711
Premiejustering? 5026 5026 5026
Summa forandring 14 036 23 986 37726
Forslag/berdknat anslag 754 490 764 440 718 180

Ulnklusive en minskning med 10 052 tkr pa tillaggshudget i samband med bud-
getpropositionen for 2002.

% En narmare beskrivning finns i tillaggsbudgeten i samband med budgetpropo-
sitionen, avsnitt 9.2.
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Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 754 490 000 kronor anvisas fér anslaget
19:7 Riksforsikringsverker under 2002. For dren
2003 och 2004 beriknas anslaget till 764 440 000
kronor respektive 778 180 000 kronor.

2.11.8 19:8 Allmanna forsdkringskassor

Tabell 2.30 Anslagsutveckling 19:8 Allmanna forsakrings-

kassor
Tusental kronor

Anslags-
2000 Utfall 4802 163 sparande 248 685
. Utgifts-
2001 Anslag 5149 296 prognos 5415000
2002 Forslag 5189175
2003 Beraknat 5335862 *
2004 Berédknat 5425394 3

!'Varav 100 000 tkr pa tillaggsbudget i samband med den ekonomiska varpropo-
sitionen 2001.

Motsvarar 5 209 175 tkr i 2002 &rs prisniva.
S Motsvarar 5 194 802 tkr i 2002 ars prisniva.

Forsikringskassornas  verksamhet  kostade
4,8 miljarder 2000. Tillsammans med anslagsspa-
randet frin 1999 hade férsikringskassorna totalt
4907 miljoner kronor att disponera 2000. For-
sikringskassornas anslagssparande f6r 2000 upp-
gick till 249 miljoner. Anslaget f6r 2001 uppgick
till 5 049 miljoner kronor. Tillsammans med an-
slagssparandet, varav dterférandet av de medel
som stilles tll  regeringens  disposition,
144 miljoner kronor, och de 100 miljoner kronor
som tillférdes pa tilliggsbudget disponerar for-
sikringskassorna 5 398 miljoner kronor 2001.

Forsikringskassornas anslagssparande 1999
var 286 miljoner kronor, vilket motsvarade drygt
6 procent av anslaget. 144 miljoner kronor av
dessa stilldes till regeringens disposition och
142 miljoner fordes dver till 2000. De medel som
stilldes till regeringens disposition dterférdes till
anslaget vdren 2001.

Av de enskilda forsikringskassorna hade 14
ett anslagssparande 2000 och sju utnyttjade an-
slagskrediten.

Budget for avgiftsbelagd verksamhet

Vissa av Forsikringskassornas kostnader for
administration ticks av ersittningar bla. frin
AP-fonden. Ersittningen frin AP-fonden avser
forsikringskassornas kostnader for administra-
tionen av tilliggspension for 3lderspensionirer



och inkomstgrundad &lderspension. For 2001
uppgdr denna ersittning enligt regeringsbeslut
(S2000/1471/SF) ull 317 miljoner kronor. Kost-
naderna fér 2002 beriknas av RFV till 322 miljo-
ner kronor (2001 4rs prisniva).

Tabell 2.31 Berdkning av avgiftsintdkter

Tusental kronor

Intakter Kostnader Resultat

(Intakt -

kostnad)

Utfall 2000 271 960 271960 0
Ers. fran AP-fonden 257 357 257 357 0
(Ovriga intakter 14 603 14 603 0
Prognos 2001 332600 332 600 0
Ers. fran AP-fonden 317 000 317 000 0
(Ovriga intakter 15 600 15 600 0
Budget 2002* 337600 337 600 0
Ers. fran AP-fonden 322 000 322 000 0
(Ovriga intakter 15 600 15 600 0

12001 &rs prisnivi.

Regeringens 6vervdaganden

Regeringen anser att uppdelningen av anslaget i
tvd anslagsposter fungerat bra. I regleringsbrevet
for 2002 kommer regeringen &ter att dela ansla-
get 1 tvd anslagsposter.
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Antalet sjukpenningirenden har stigit kraftigt
de senaste dren. Regeringen forstirkte dirfér an-
slaget med 100 miljoner kronor temporirt for
2001 i samband med den ekonomiska vérpropo-
sitionen fér 2001. Regeringen hojer nu perma-
nent anslaget med 25 miljoner kronor frin och
med 2002. Det arbete som pagér for att forbittra
administrationen maste fortgd inom befintlig re-
sursram. Regeringen har beriknat anslaget ut-
ifrdn pris- och léneomrikningen.

Tabell 2.32 Hirledning av nivdin 2002-2004

Tusental kronor

2002 2003 2004

Anslagsniva 2001 5149296 5149296 5149296
Forandring till foljd av:

Beslut -75000 -55000 -69 373
Pris- och loneomrék-

ning 114 879 241 566 345471

Summa forandring 39879 186 566 276 098

Forslag/berdknat anslag 5189175 5335 862 5425394

Inkl. 100 000 tkr som gavs som engangsvist tillskott for 2001.

Mot bakgrund av ovanstiende foresldr reger-
ingen att 5 189 175 000 kronor anvisas under an-
slaget 19:8 Allmdnna forsikringskassor 2002. For
2003 och 2004 Dberiknas anslaget il
5335 862 000 kronor respektive 5 425 394 000
kronor.
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