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Vagen till 6kad tillganglighet — delaktighet, tidiga
insatser och inom lagens ram (SOU 2022:22)

(S2022/02635)

Forsakringskassan begransar yttrandet till de delar som ror Forsakringskassan.

3 Véantetiderna i halso- och sjukvarden — en utmaning

Sedan den 1 juli 2008 anvands den sa kallade rehabiliteringskedjan vid beddomning av
arbetsférmagans nedsattning. Den innebar bestamda tidsgranser for nar prévning ska
goras och mot vilken bedomningsgrund som arbetsformagan ska bedémas. De fasta
tidsgranserna i rehabiliteringskedjan medfor att det ar viktigt for den férsakrade att bli
undersokt s& snart som méjligt och att fa pabérja en behandling. Arendehandlaggningen
kan fordréjas vid langa vantetider till understkningar och/eller behandlingar.

Inom den nu géllande regleringen tas inte hansyn till langa vantetider med undantag for
personer vars vard eller rehabilitering har forsenats pa grund av sjukdomen covid-19.

Langa vantetider gor att dagarna i rehabiliteringskedjan fortldper utan att den férsakrade
har fatt den behandling som behdvs for att denne ska kunna aterga i sitt arbete. En
allvarlig konsekvens som kan uppkomma pa grund av detta ar att den enskilde bedéms
kunna utfora ett normalt forekommande arbete. Féljden av detta ar att ratt till
sjukpenning inte langre foreligger.

5.5 Forslag och bedomningar som stoder utvecklingen mot en mer nara vard
Utredningen har |lamnat férslag om att patienten ska informeras om vem som ar
patientens fasta vardkontakt och fasta lakarkontakt, om sadan utsetts. Dessutom ska
information ocksa ges om kontaktuppgifter till patientens fasta vardkontakt, fasta
lakarkontakt och vardenheter. Forsakringskassan tillstyrker forslaget. Harigenom kan
det antas att risken minskas att den forsakrade blir hanvisad till och slussad mellan olika
vardinstanser utan konkretisering av vem som har det 6vergripande ansvaret. En fast
vardkontakt kan dven forenkla samordningsuppdraget for Forsakringskassan. Detta
eftersom det i sa fall finns nagon inom halso- och sjukvarden som har en 6verblick dver
pagaende insatser och planeringen framat samt ar insatt i den forsakrades situation.

Om den forsakrade ar sjukskriven och har en arbetsgivare ar det arbetsgivaren som har
ett ansvar for rehabilitering. Arbetsgivaren ska bland annat uppratta en plan for atergang
i arbete senast den dag nar arbetstagarens arbetsférmaga har varit nedsatt under 30
dagar. Vidare ska arbetsgivaren vidta atgarder for en effektiv rehabilitering och lamna
upplysningar till Férsakringskassan. Genom att den férsakrade ar delaktig i sin vard och
far information om planerad vard underlattas rehabiliteringsansvaret for arbetsgivaren.
Detta skapar battre forutsattningar for att uppratta en tydlig plan framat utifran
arbetstagarens behov. Darutdver mojliggor detta for Férsakringskassan att i ett tidigt
skede samordna och utdva tillsyn 6ver de insatser som behovs for att den forsakrade
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ska kunna aterga i arbete. Med en klar och tydlig planering inom varden ges
forutsattningar for en god rehabilitering ater tillbaka till arbete.

Alla insatser som framjar delaktighet och insyn i varden for patienterna bedéms
angelagna och angar manga av de férsakrade som Forsakringskassan kommer i
kontakt med.

9.1 Overviaganden avseende intygshanteringen i hilso- och sjukvarden
Lakarintygen utgor en central del i exempelvis sjukpenningarenden och
assistansersattning. Sjukpenning ar en dagersattning dar det ar viktigt att de medicinska
uppgifterna i lakarintyget beskriver patientens aktuella status vid utfardandet.
Aktivitetsersattning och sjukersattning ar daremot langvariga ersattningar varfor det ar
viktigt att beakta denna spannvidd.

9.1.1 Bakgrund

| beskrivningen av Férsakringskassans arbete med intyg (s. 467) och Socialstyrelsens
arbete med intyg och forsakringsmedicin omnamns inte regeringsuppdraget Uppdrag att
vidareutveckla sjukforsakringshandlaggningen i dialog med halso- och sjukvarden
(Dialoguppdraget) som slutredovisades i juni 2019. Tre utvecklingsomraden
presenterades i denna varav intygsfragan var ett av dem. Regeringen gav i december
2019 Forsakringskassan och Socialstyrelsen i uppdrag att genomféra dessa
utvecklingsatgarder med anknytning till I1akarintyg. Regeringsuppdraget slutredovisades i
oktober 2021. Férsakringskassan ser det som viktigt att det som framkommit i de
tidigare uppdragen ocksa tillvaratas i arbetet framgent.

9.1.2. Utredningens bedémning

Det foreslas att en lamplig myndighet ges i uppdrag att folja upp det utvecklingsarbete
som har gjorts av statliga myndigheter i fraga om intygshantering och att en
handlingsplan tas fram vilket Férsakringskassan stéller sig positiv till.

Forsakringskassan valkomnar en fortsatt uppféljning av det utvecklingsarbete som
exempelvis Sveriges kommuner och regioner (SKR) och Inera genomfért samt fortsatt
arbete med fokus pa intygshanteringen inom hélso- och sjukvarden. | sammanhanget ar
det viktigt att, utdver forenklandet for halso- och sjukvarden, ocksa verka for en god
kvalitet i intygen for att Férsakringskassan ska kunna fatta valgrundade beslut.

Sammanfattningsvis skulle férslagen som utredningen lagger fram pa langre sikt kunna
fa positiva effekter bade for Férsakringskassans verksamhet och fér den enskilde i
kontakten med myndigheten. Forkortade vantetider i varden skulle i sig kunna paverka
handlaggningstiden hos Forsakringskassan.

Beslut i detta arende har fattats av tf rattschef Marie Axelsson, i narvaro av den rattsliga
experten Johan Vadengren, den senare som féredragande.
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