P TK

15 december Ulrika Stensgard
2021 Férsakringsexpert, jurist

52021705920

PTKs remissvar

En sjukforsakring med prevention,
rehabilitering och trygghet SOU 2021:69

PTK lamnar i det féljande sitt yttrande 6ver de férslag som presenteras i utredningen £n
sjukforsakring med prevention, rehabilitering och trygghet.

Sjukerséttning

Ett foréndrat arbetsmarknadsbegrepp

Idag beddms ratten till sjukpenning respektive ratten till sjukersattning mot tva olika
arbetsmarknadsbegrepp. Prévningen av ratten till sjukersattning sker idag mot ett
arbetsmarknadsbegrepp som ar vidare an det som galler vid prévning av ratten till
sjukpenning, vilket far konsekvensen att det blir ett glapp mellan ersattningsformerna och
den enskilde med langvarig arbetsoférmaga riskerar att "bli fast” med sjukpenning istallet for
att fa sjukerséattning, trots att fler atgarder for att aterstélla arbetsférmagan saknas. Det kan
dven innebéra att dldre som har en nedsatt arbetsoférmaga pga sjukdom, inte fullt ut nar
kraven for att fa sjukersattning, kanske pa deltid, och da istéllet valjer att helt IAmna
arbetslivet genom att ta ut tidig alderspension.

Regeringen foreslar i prop. 2020/21:171 ett begrepp dar prévningen av arbetsférmagan
from dag 181 i rehabiliteringskedjan ska goéras mot férvarvsarbete i en sadan angiven
yrkesgrupp som innehaller arbeten som &r normalt férekommande pé arbetsmarknaden. For
ratten till sjukpenning ska arbetsférmagan darutdver prévas mot annat lampligt arbete som
ar tillgangligt for den férsakrade. Utredningen foreslar att samma arbetsmarknadsbegrepp
ska galla aven for ratten till sjukersattning.

Det ar uppenbart att det i vissa avseenden finns begrepp i olika delar av sjukférsékringen
som innebar glapp mellan systemen. En tydlighet i de gemensamma rekvisit och begrepp
som férekommer i regelverket for olika drendeslag &r en férutsattning for att vergangen
mellan arendeslagen ska fungera smidigt.

PTK tillstyrker férslaget att samma arbetsmarknadsbegrepp ska gélla saval for sjukersattning
som for sjukpenning.
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Fortydliganden av varaktighetskravet

Idag kravs det att arbetsférmagan kan anses vara stadigvarande nedsatt for att ratt till
sjukerséattning ska foreligga, samt att inga rehabiliteringsatgéarder bedéms kunna aterstélla
nagon arbetsférmaga. Det ror sig har om tva kriterier som ska beddmas var fér sig. Det ena -
stadigvarande - &r till ordalydelsen svartolkat, det andra &r svart att na upp till. Utredningen
har dessutom visat att rekvisiten ibland felaktigt slas ihop och beddms i ett sammanhang.

Utredningen foreslar att det forsta kriteriet - begreppet stadigvarande - ersétts av
begreppet dverskddlig tid, samt att denna beddmning inte ska beakta tid bortom den
tidpunkt da sjukersattning som langst kan betalas ut. Begreppet dverskadlig syftar till att
knyta beddmningen till vad som kan férutses medicinskt, och avser darmed inte en alltfér
lang tidsrymd.

Begreppet 6verskadlig tid signalerar inte att arbetsférmagan maste vara nedsatt permanent
pa samma sitt som begreppet stadigvarande gér. Aven om syftet med féréandringen inte ar
nagon egentlig andring av rekvisitet, ar det positivt att ett begrepp som &r sa viktigt for
ratten till sjukerséattning och som tenderar att misstolkas fértydligas.

PTK anser att det &r positivt att utredningen fértydligar varaktighetskravet, och byter ut
begreppet stadigvarande mot begreppet dverskadlig tid. Det &r dessutom valkommet att
beddmningen knyts till den medicinska beddmning som ar mdjlig att gdra i det enskilda fallet,
baserat pa tillgdnglig medicinsk vetenskap och beprévad erfarenhet.

Justeringar och fértydliganden av kravet pd uttémda rehabiliteringsmdjligheter

Ratten till sjukersattning forutsatter dven att det inte bed®éms finnas nagra kvarstaende
rehabiliteringsmdjligheter. Eftersom sjukférsékringen idag ska vara aldersneutral, innebér det
att om det finns rehabiliteringsatgarder som kan aterstélla arbetsférmagan i nagon man, sa ar
det ett hinder for att sjukersattning ska kunna beviljas. Detta oaktat om arbetsférmagan med
hjélp av rehabiliteringsatgarder kan férvantas ge resultat forst efter pensionsaldern.

Utredningen foreslar att endast rehabiliteringsatgérder som innebér att den férsékrade kan
antas aterfa arbetsférmaga fére den tidpunkt da sjukersattning inte langre kan utges, ska
beaktas vid beddmningen av om rehabiliteringsatgarderna ar uttémda. Det innebar att det
inte kan krévas att rehabiliteringsatgarder faktiskt har genomforts.

PTK tillstyrker forslaget. Som & ena sidan innebar att aldersneutraliteten i férsakringen far ge
vika, men & andra sidan undviks orimliga krav pa omstallningsatgéarder med slutpunkt bortom
pensionsaldern for den enskilde som &r dldre och har en nedsatt arbetsférmaga.

Ett forfattningsreglerat beviskrav for prévning av réatt till sjukerséttning
Utredningen féreslar att ett kodifierat beviskrav infors fér prévningen av ratten till
sjukersattning. Ratt till sjukersattning ska anses féreligga om det ar sannolikt att
arbetsformagan ar nedsatt pa sadant satt som féreskrivs.

PTK tillstyrker utredningens férslag om ett kodifierat beviskrav fér prévningen av ratt till
sjukerséattning. Sasom utredningen framhaller sa torde ett beviskrav 6ka enhetligheten i de
beddmningar som handlaggningen av olika arenden innebér, men det kommer aven &ka
férutsebarheten i férsakringen f6r den enskilde. Att bevisbérdan ligger pa den enskilde, bér
balanseras av Foérsakringskassans utredningsskyldighet.
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Sjukersdttning till idre

Idag ar sjukférsakringen aldersneutral, i det avseendet att alder inte &r en sadan faktor som
kan paverka beddémningen av ratten till sjukersattning. Det innebdar att den som narmar sig
pensionsaldern bedéms pa samma satt som den som nyss har gjort debut pa
arbetsmarknaden. Sjukférsakringen ar emellertid aven en omstallningsférsakring, i det
avseendet att den stéller krav pa omstalining fér den som pa grund av sjukdom inte langre
kan aterga i sitt tidigare arbete. Omstallining kan ske genom rehabilitering, utbildning eller
byte av bostadsort for att pa sa satt utvidga méjligheterna att hitta ett I1ampligt arbete.

Utredningen foreslar att den som har mindre &n fem ar kvar till den alder da de inte langre
kan fa sjukerséattning utbetald ska beddmas i férhallande till forvarvsarbete i en sadan
angiven yrkesgrupp som innehaller arbeten som ar normalt férekommande pa
arbetsmarknaden och som den férsakrade har erfarenhet av eller annat Iampligt arbete som
ar tillgangligt for den foérsakrade. Vid beddémningen av om det finns aterstaende
rehabiliteringsmoéjligheter ska det bortses fran sadana insatser som syftar till att den
forsékrade ska kunna arbeta i ett arbete som hen inte har tidigare erfarenheter av.

Vid bedémningen av vilka arbeten den férsadkrade har erfarenhet av ska beaktas sadana
arbeten som den foérsakrade faktiskt har arbetat med. Saddana arbetslivserfarenheter ska
dessutom finnas som langst 15 ar tillbaka i tiden for att anses relevanta.

Det finns ett varde i att ldre med viss nedsatt arbetsférméaga pa grund av sjukdom, istéllet
for att tvingas orientera sig mot ett nytt arbete de kan utféra pa heltid, faktiskt kan erbjudas
sjukerséttning till viss del och dérigenom ta tillvara resterande arbetsférmaga genom
deltidsarbete, kanske i den redan befintliga anstallningen. Utan sjukersattning finns det ingen
individuell ratt f6r den enskilde att omvandla en heltidsanstéllining till en deltidsanstallning,
varfor nekad sjukerséattning for att kompensera partiellt nedsatt arbetsférmaga kan innebéara
att den enskilde maste sdga upp sig, savida det inte finns ett lokalt kollektivavtal om rétt till
flexpension. Alternativet att ga tidigt i alderspension kan alltsa vara det enda som aterstar for
att klara foérsérjningen, om omstéliningskraven - med beaktande av att det endast aterstar ett
fatal ar i arbetslivet - i dvrigt framstar som orimliga.

Samtidigt &r det rimligt att vid bedémningen av arbetsférmagan dven beakta andra arbeten
som den férsakrade kan klara, sett till tidigare arbetslivserfarenhet. Den som under den
senaste femtonarsperioden har erfarenhet av flera olika arbeten blir da bedémd mot fler
arbeten an den som under samma period har haft farre arbeten. Detta ska galla aven den
som vid tidpunkten for prévningen &r arbetslés. Den som inte har haft nagot normalt
férekommande arbete pa arbetsmarknaden eller i vart fall inte de senaste femton aren, ska
inte beddmas enligt de sarskilda reglerna for &ldre, oaktat att de ingar i aldersgruppen. De
far enligt utredningen redan anses vara i omstéaliningssituation och ska bedémas gentemot
samma arbetsmarknadsbegrepp som galler fér sjukerséattning i évrigt.

PTK tillstyrker utredningens férslag om sarskilda regler fér éldre vid bedémning av ratten till
sjukersattning.

Aktivitetsersattning

Utredningen foreslar att vid prévningen av ratten till aktivitetsersattning ska den férsakrades

arbetsformaga bedémas mot samma arbetsmarknadsbegrepp som vid prévningen av ratten
till sjukpenning. Utredningen foreslar dven att motsvarande beviskrav som foreslas for
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beddmning av rétt till sjukersattning ska inforas, sa att ratt till aktivitetsersattning ska féreligga
om det ar sannolikt att arbetsférmagan ar nedsatt pa sadant satt som féreskrivs.

PTK tillstyrker férslaget. Da dven aktivitetsersattning ansluter till sjukpenningen &r det viktigt
att utga fran samma arbetsmarknadsbegrepp, eftersom det annars riskerar att bli glapp
mellan erséattningsslagen.

PTK tillstyrker aven forslaget att inféra ett kodifierat beviskrav f6r bedémningen av om
arbetsférmagan &r nedsatt.

PTK avstar i 6vrigt fran yttranden &ver forslag rérande aktivitetsersattning.

Erséattning vid studier, uppdrag eller arbete med mera

Utredningen féreslar en rad atgarder for att underlatta for enskilda med sjukerséttning eller
aktivitetsersattning att préva arbete eller studier. Syftet ar att den som har sjuk- eller
aktivitetsersattning lattare ska kunna préva att 6ka sitt arbetsutbud under trygga former. Det
handlar om flexiblare méjligheter fér att préva arbete med vilande sjuk- och
aktivitetsersattning samt mojlighet att studera med partiell sjukersattning. Utredningen
foreslar dven att den sk attondelsregeln kompletteras med en 10-timmarsregel, som innebéar
att en forsakrad alltid ska ha ratt att 4gna sig at sysslor i form av ideellt arbete sa lange
omfattningen understiger tio timmar i veckan samt inte ger nagon inkomst. Vid sadana
férhallanden behdver ingen anmélan heller géras till Férsakringskassan. Attondelsregeln
absorberas emellertid av tiotimmarsregein.

PTK tillstyrker férslaget eftersom férandringen uppmuntrar deltagande i samhéllslivet och da
den fértydligar och férenklar reglerna for ideellt arbete. Regeln 6ppnar samtidigt aven
mojligheten for den som har sjukersattning att ta sig an ideella uppdrag, utan att leva i
ovisshet om detta ska paverka ratten till ersattningen.

Férmaner vid rehabilitering

Utredningen féreslar omfattande férandringar i rehabiliteringsersattningen. Férebyggande
atgarder ska fa stérre plats och den férebyggande sjukpenningen byts ut mot en
preventionsersattning. Rehabiliteringsersattningen gérs steglds, och utredningen knyter
ratten till ratten till erséttning till deltagandet i den férebyggande eller den rehabiliterande
insatsen, varfor ersattningen ska vara fredad sa lange deltagandet féljer den plan som
upprattats for preventions- eller rehabiliteringsatgarderna. Enligt forslagen kommer darfor
rehabiliteringskedjans tidsgranser inte att vara ett hinder for fullféljande av planlagda
preventions- eller rehabiliteringsinsatser.

Rehabiliteringserséttning

Arbetsférmagan maste vara nedsatt med minst 25 % for att rehabiliteringserséattning ska
beviljas, men ska darefter vara stegldés och utga fran den inkomstforiust som den enskilde
gdr vid deltagandet i rehabiliteringen. Det ér emellertid oklart hur upptrappning av
arbetsférmaga ska ske, och om kravet pa en nedsatt arbetsférmaga pa 25 % ar nyckeln som
Oppnar dérren till rehabiliteringsersattningen, dvs ett kvalificeringskrav? Sannolikt avser
utredningen att det &r ett kvalificeringskrav, men det behdver tydliggdras. Om inte annat for
att det ska vara meningsfullt att bevilja rehabiliteringsinsatser vid 25 % arbetsférmaga, da
alternativet annars skulle kunna bli att rehabiliteringen avbryts sa snart den ger resultat i
form av férbattrad arbetsférmaga.
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Rehabiliteringsersattningen - och dédrmed kopplade rehabiliteringsinsatser - ingar i
rehabiliteringskedjan, men ska vara fredade for rehabiliteringskedjans tidsgranser. PTK
valkomnar detta férslag, da rehabiliteringskedjans tidsgranser har varit en hAmmande faktor
for Férsakringskassans beviljande av rehabiliteringserséattning. Det ligger ocksa i sakens
natur att rehabiliteringen bor fullfdljas enligt den plan som utarbetas, for att aterstalla
arbetsférmaga sa langt det gar och aven rusta personen mot férsdmringar eller bakslag.

Utredningen foreslar utbkade mojligheter att genomga utbildning med
rehabiliteringsersattning. PTK stéller sig positiv till detta, da utbildning &r en sadan atgéard
som idag kan vara helt avgdrande for den enskildes utsikter att fa ett nytt arbete. Ohéalsa kan
innebara att en omstalining ar nddvandig for att individen ska aterfa arbetsférmaga.

Foérslag lamnas aven om att rehabiliteringsbehovet ska vara utrett senast vid dag 60, om det
inte ar uppenbart onddigt

PTK tillstyrker férslagen.

Preventionsersdttning

Den férebyggande sjukpenningen ska enligt utredningens forslag erséattas av en
preventionspenning, och en preventionsersattning fér kostnader férknippade med
arbetslivsinriktad rehabilitering i férebyggande syfte, samt for kostnader f6r medicinsk
behandling och rehabilitering. Det finns inget krav pa sjukdom eller pa att arbetsférmagan ar
nedsatt fér att ersattningen ska kunna beviljas, och ersattningen ska kunna beviljas steglést.

Fo&rslaget om preventionsersattning ar en tydlig signal om att det férebyggande arbetet ar
viktigt for att férhindra ohélsa och sjukskrivning. Det kan férmodligen dock uppsta situationer
da det ar svart att definiera var gransen gar mellan arbetsgivarens arbetsmiljdansvar och
sadana atgarder som kan ersittas med preventionsersattning. Enligt utredningen ska
preventionserséattning inte beviljas sa lange arbetsgivarens arbetsmiljdansvar pagar, men
PTK vill ifrdgaséatta detta da aktiva atgarder fran arbetsgivarens sida mycket val kan
kompletteras av atgarder som beviljas med stéd av preventionsersattningen. | annat fall ldggs
atgarder ut pa rad efter varandra, istéllet fér att ge en sadan helhetsldsning for individen som
kan vara det som gor att sjukfallet faktiskt férhindras. Om preventionsersattning inte beviljas
under tid da arbetsgivaren ska gora tex arbetsanpassningar, skulle det dven kunna innebara
att arbetsgivaren passiviseras om atgéarder med preventionspenning i det enskilda fallet
beddms vara av storre vikt fér individen. Gemensam planering borde kunna I8sa detta, bade
for att tydliggdra individens behov av anpassningar och insatser, men aven fér att klarlagga
vem som ansvarar fér vad.

PTK vélkomnar och tillstyrker férslagen om inférande av en preventionserséattning. PTK
bedbmer att det ar viktigt att preventionsersattning ska kunna beviljas samtidigt som
arbetsgivaren utdvar sitt arbetsanpassnings- och rehabiliteringsansvar, for att atgarderna ska
kunna fa béasta effekt. Det ar da viktigt med planering for att tydliggdra vilken aktdér som
ansvarar fér vad och nér i tiden.

PTK anser att paraplybegreppen rehabiliteringsersattning och preventionsersattning ar
onddiga och riskerar att skapa otydlighet. For att férenkla féreslar PTK att man stannar vid
bendmningen rehabiliterings- respektive preventionspenning, och att man darutéver
informerar om att det gar att f& ersattning for vissa kostnader som &r férknippade med
férmanerna.
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Ovrigt

Begreppet arbetslivsinriktad rehabilitering

Begreppet arbetslivsinriktad rehabilitering ar ett mycket centralt begrepp i utredningen, i
och med att det utgdr sjalva intraddesporten till fdrmanen rehabiliteringsersattning.
Begreppet diskuteras, men utredningen avstar fran att vidare utveckla eller definiera
begreppet.

| utredningen £n trygg sjukfdrsékring med ménniskan i centrum (SOU 2020.6) f6rs en mer
djupgaende diskussion kring Férsdkringskassans ambivalenta hallning infér den
arbetslivsinriktad rehabiliteringen, Férsakringskassans snava normering avseende den
arbetslivsinriktade rehabiliteringen samt bada dessa aspekters betydelse for
Forsakringskassans benagenhet att bevilja (eller framforallt - inte bevilja)
rehabiliteringserséattning. Utredningen (SOU 2020:6) menar med anledning av detta att
regeringen boér dvervaga ett fortydligande av begreppet arbetslivsinriktad rehabilitering.
Risken &r annars, menar utredningen, att Forsakringskassans [sndva] normering ligger fast,
vilket skulle kunna leda till att utredningens lagda forslag inte far "den asyftade effekten att
fler férsékrade beviljas rehabiliteringsersattning”.

PTK beklagar att utredningen inte har bidragit med &kad tydlighet avseende begreppet

arbetslivsinriktad rehabilitering, och befarar att det kan medféra att Férsakringskassans
normering kvarstar och dampar effekterna av den nu aktuella utredningens forslag.

Foérhandlings- och samverkansradet PTK

Ulrika Stensgard
Jurist, férsakringsexpert



