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TCO yttrande over betankandet En
utvardering av forandringar i
sjukforsakringens regelverk under 2021 och

2022 — SOU 2024:26.
S2024/00752

Tjanstemannens Centralorganisation TCO har givits tillfalle att inkomma
med remissvar pa betdnkandet En utvdrdering av fordndringar i
sjukforsdkringens regelverk under 2021 och 2022 (SOU 2024:26) fran
Utredningen om sjukforsikringen i forandring — en utvirdering.

Allmianna kommentarer

En vilfungerande sjukforsikring med inkomsttrygghet och rimliga
mojligheter for sjukskrivna att aterga till arbete ar en forutsattning for ett
tryggt arbetsliv for tjanstemannen och for att arbetsgivare ska fa tillgang till
tjanstemannens kompetens och erfarenhet. Det géller inte minst i
bristyrken, som ofta dterfinns inom kvinnodominerade yrken inom vard
och omsorg, dar det saknas utbildad arbetskraft samtidigt som
sjukfranvaron tenderar att vara hog - men dven inom andra yrken dar
kraven pa utbildning och kompetens ar hoga, sdsom for ingenjorer,
tekniker, analytiker inom finans och ekonomi och inom kultur och media.

Under 2021 och 2022 genomfordes flera reformer utifran forslag fran
utredningarna En trygg sjukforsdkring med mdnniskan i centrum och
Utredningen om sjuk- och aktivitetsersdttningen samt formdner vid
rehabilitering. TCO var starkt drivande for reformerna som motiverades av
de omfattande brister i sjukforsakringen som TCO-forbunden motte genom
medlemmar som blivit sjukskrivna. Exempelvis var det manga som pa
grund av ett alltfor strikt regelverk nekades mojlighet att aterga till sitt
tidigare arbete trots pagaende rehabiliteringsinsatser med stod fran
arbetsgivare och halso- och sjukvarden. Manga éldre stilldes infor orimliga
krav pd omstéllning trots att de saknade omstéallningsformaga.

Utredningen Sjukforsdkringen i fordndring — en utvdrdering har haft i
uppdrag att utvardera reformerna. Det handlar om regelverket kring
overvagande skal vid dag 180 och sirskilda skal vid dag 365 i sjukperioden,
regelverk om normalt forekommande arbete inom angiven yrkesgrupp, ett
mer flexibelt regelverk for deltidssjukskrivning och nytt regelverk for
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behovsanstillda samt dldreregler i sjukpenningen och den s.k.
trygghetspensionen i sjukersattningen.

For samtliga reformer, undantaget trygghetspensionen, finner utredningen
att reformerna inte uppnatt sina syften och att risken for omotiverat langa
sjukskrivningar eller felaktig anvindning av sjukforsidkringen har okat.
Foljaktligen foreslar utredningen att samtliga reformer dras tillbaka med en
atergang till det mer restriktiva regelverket som gillde innan reformerna
genomfordes. Undantaget ar den s.k. trygghetspensionen som utredningen
bedomer kan vara kvar tills vidare da alltfor kort tid gatt sedan
genomforandet.

TCO anser att det ar orimligt att g tillbaka till det restriktiva och
dysfunktionella regelverk som gillde innan reformerna genomfordes.
Dartill anser TCO att det finns flertalet brister i utvirderingens underlag
och slutsatser. TCO avstyrker darfor bestamt utredningens forslag att dra
tillbaka reformerna kring 6vervigande skal och sarskilda skil, reformen om
angiven yrkesgrupp, reformerna om dldreregler vid sjukpenning, reformen
kring flexibel forlaggning av arbetstid vid deltidssjukskrivning samt
reformen kring behovsanstillda. TCO delar utredningens bedomning att
trygghetspensionen bor kvarsta oférandrad. TCO delar ocksa
utredningens bedomningar vad giller behovet av att harmonisera
arbetsmarknadsbegreppen i sjukpenningen och sjukersittningen, utreda
forstarkt arbetsgivaransvar for rehabilitering och starkare incitament for
hilso- och sjukvarden. Diaremot delar TCO inte utredningens
bedomning att en bortre tidsgrans for ratten till sjukpenning bor
aterinforas.

Forutsdttningar for en utvdrdering

TCO vill inledningsvis lyfta fram tva omstindigheter som TCO bedomer har
haft betydande paverkan pa forutsattningarna for utredningens
utvirdering. For det forsta har det for samtliga reformer som utvarderats
gatt en mycket kort tid sedan de tradde ikraft. Reformen kring 6vervagande
skal tradde ikraft den 15 mars 2021, och reformerna kring angiven
yrkesgrupp och trygghetspensionen tradde ikraft den 1 september 2022,
med ovriga reformer dar emellan. TCO menar att det tar tid for ett nytt
regelverk att “sitta sig”, och for Forsakringskassan att ta fram verktyg i
form av vagledningar och intern praxis for hur regelverken ska
implementeras pa ett likformigt satt och si att deras syften uppnas.

Dartill har Forsakringskassan genomfort ett betydande internt
fornyelsearbete och omorganisering, nagot utredningen kort redogor for
(ss. 73f). Dock utan att narmare analysera vilken paverkan detta kan ha fatt
for Forsakringskassans implementering av reformerna, och det trots att
utredningen redogor for Statskontorets pdpekanden om kvarstiende
utmaningar for Forsakringskassans interna arbete (s. 75).

For det andra sammanfaller utviarderingsperioden med covid-19 pandemin
som innebar stora pafrestningar for hela samhallet, inte minst for
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Forsakringskassan som hade att forhalla sig flera snabba regelforandringar
utover den allminna paverkan fran pandemin pa myndighetens arbete.
Utredningen skriver att covid-19 inte orsakat en 6kning av langre
sjukskrivningar (s. 64f), och sluter sig till att pandemins betydelse for
resultaten sannolikt ar marginell (s. 65). Men dven om covid-19 inte orsakat
ett stort antal ldnga sjukskrivningar har pandemin pa olika satt paverkat
forutsattningarna for aktorerna inom sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen att ta sitt ansvar och genomfora atgarder.
Exempelvis har pandemin paverkat hilso- och sjukvéardens och
arbetsgivares forutsiattningar att arbeta med rehabilitering och stotta
sjukskrivna tillbaka i arbete, vilket 4ven Forsikringskassans
forsakringsutredare lyft fram nar effekter av covid-19 pa sjukforsakringen
analyserats av myndigheten.! Rimligen har detta ocksa haft en paverkan pa
sjukskrivningarnas langd och dtergdngen i arbete.

Sammantaget manar dessa omstandigheter till stor forsiktighet i
slutsatserna fran utvarderingen. TCO anser att ett mer rimligt
forhallningssétt ar att se utredningens arbete som ett forsta steg i att folja
upp de genomfoérda reformerna och som en utgangspunkt for fortsatt
utvardering nar reformerna hunnit “sitta sig”, Forsakringskassans interna
arbete ar slutfort och paverkan fran pandemin tydligt har avtagit.2

Utformningen av utredningens uppdrag

Utredningen tillsattes i juni 2022 av den foregdende regeringen men fick ny
utredare och dndrade direktiv av den nuvarande regeringen i februari 2023.
De ursprungliga direktiven gav utredningen i uppdrag att analysera om de
forandringar som genomforts i sjukforsakringens regelverk under 2021 och
2022 lett till att den ekonomiska tryggheten for individer har okat,
analysera hur férandringarna har paverkat individernas mojligheter till
medicinsk och arbetslivsinriktad rehabilitering samt analysera hur
sjukskrivna personers atergang i arbete och arbetsmarknadsutbudet genom
inflodet och varaktigheten i sjukpenningen och sjuk- och
aktivitetsersattningen har paverkats (Dir 2022:64).

I tillaggsdirektiven togs uppdraget bort att analysera om de forsakrades
forstaelse for gillande regelverk har okat eller bedoma om
sjukforsiakringens legitimitet har stiarkts (Dir 2023:20). Av
regeringsforetradare har det motiverats med att forstaelse for
Forsakringskassans beslut och sjukforsakringens legitimitet omhéndertas
av andra undersokningar av Forsakringskassan och SOM-institutet.

1 Forsakringskassan: Effekter som covid-19 har pa sjukforsiakringen. Delrapport 2.
Svar pa regeringsuppdrag 2021-09-01.

2 Aven Riksrevisionen lyfter pd samma grunder fram svarigheterna med den typ av
utvirdering utredningen genomfort, se Riksrevisionen: Undantaget som blev regel
— Forsidkringskassans anviandning av 6vervigande skil vid 180 dagars
sjukskrivning. RiR 2024:24, s. 14.
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TCO beklagar att frigor om forstaelse for beslut och legitimitet har tagits
bort. SOM-institutets undersokning “svenska trender”, som innehéller
avsnitt kring fortroende for samhallsinstitutioner, eller Forsakringskassans
undersokningar om fortroende for myndigheten och kundundersékningar
kan inte anses motsvara en systematisk kvalitativ undersékning om hur de
forsakrade forstar Forsakringskassans beslut i sjukskrivningsfall och
sjukforsakringens legitimitet och hur detta har forandrats over tid. Istallet
skulle den fordjupade analys av forstaelse och legitimitet som ingick i
utredningens ursprungliga direktiv utgora ett vardefullt komplement till
ovriga undersokningar och kan ocksa utgora en startpunkt for en mer
systematisk uppfoljning av dessa fragor over tid.

Vidare fick utredningen i tillaggsdirektiven aven i uppdrag att lamna
nodvandiga forfattningsforslag om utvarderingen visar att sjukfallen inte
avslutas sd som ar avsett utan blir omotiverat langa eller att det uppstar
andra negativa konsekvenser for samhillet eller individen (Dir 2023:30).

Utredningen analyserar inte vad omotiverat langa” sjukfall innebar eller
vad som menas med negativa konsekvenser for individen eller samhallet,
vilket gor att det ar oklart hur utredningen tolkar sitt uppdrag. TCO anser
att en tydlig tolkning av uppdraget i denna del hade varit onskvart for
forstaelsen av utredningens resonemang och slutsatser.

Utredningen har dven tolkat uppdraget att lamna forfattningsforslag strikt
som att det endast ar tillatet att presentera forfattningsforslag i
sjukforsiakringens regelverk och att antingen foresla att regelverket i sin
helhet kvarstar eller en atergang till det tidigare regelverket. TCO
ifragasitter det rimliga i en sddan strikt tolkning och saknar forslag pa
alternativa losningar pa det utredningen finner otillfredsstallande, vilket i
flertalet fall skulle vara mycket rimligare utifran utredningens underlag och
resultaten fran utredningens intervjuer med forsakringsutredare och
specialister. Det kan exempelvis rora sig om starkta forutsattningar for
arbetsplatsnira rehabilitering, atgarder kring foretagshalsovarden eller
andra forebyggande atgarder i arbetsmiljoarbetet.

TCO:s kommentarer pa utredningens forslag

I det foljande utvecklas TCO:s kommentarer pa utredningens utvardering
och forslag i dess olika delar.

Overvdgande skdl

Mojligheten att gora undantag for provning av arbetsformagan mot normalt
forekommande vid dag 180 om det forelag 6verviagande skl for att den
forsakrade skulle dterga i arbete hos den egna arbetsgivaren senast dag 365
infordes for att gora rehabiliteringskedjan mer flexibel och stiarka
mojligheterna att fullfélja pdgaende rehabiliteringsinsatser och framja
atergang till det tidigare arbetet. I det tidigare mer restriktiva regelverket,
da det behovdes sarskilda skil for undantag, var det inte ovanligt att
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sjukskrivna tjansteman forlorade sjukpenningen vid dag 180 trots pagaende
rehabiliteringsinsatser och en tydlig plan for aterging i arbete med stod
fran den egna arbetsgivaren och hilso- och sjukvarden. Sarskilt for dem
med psykisk ohilsa var det tidigare regelverket problematiskt da sarskilda
skil endast tillimpades pa tydliga diagnoser och inte pa mer diffusa
diagnoser da det bedomdes vara svart att ha en vilgrundad uppfattning om
att en viss terapi har onskad effekt eller vilket lakningsforlopp som kan
forvantas.3 Foljden blev att sjukskrivna med psykiatriska diagnoser, som
utgor over hilften av de sjukskrivna tjansteméannen, sillan ansags ha
sarskilda skal for att skjuta upp bedémningen av arbetsformagan mot
normalt forekommande arbete och tvingades avbryta pagaende
rehabiliteringsinsatser och en pagdende atergdng till det tidigare arbetet.

Utredningens intervjuer med Forsakringskassans forsakringsutredare och
specialister bekraftar att det tidigare regelverket var alltfor restriktivt, och
att inférandet av 6vervigande skal bidragit till att de forsdkrade nu ges
reella mojligheter att dterga i arbete hos den egna arbetsgivaren genom
forbattrade majligheter att ta del av vardatgiarder och arbetsplatsinriktad
rehabilitering (s. 80f). Sarskilt for dem med symtomdiagnoser, exempelvis
utmattningssyndrom eller annan psykisk ohélsa, behovs oftast en langre
tidsperiod dn 180 dagar for atergang till det tidigare arbetet. I intervjuerna
betonas dven att 6vervigande skil har resulterat i en mer aktiv
sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess med fler kontakter med de
sjukskrivna och arbetsgivare och 6kade mojligheter att samordna atgiarder
med berorda aktorer i rehabiliteringsprocessen (s. 81f).

Utvarderingen visar att reformen overvagande skil under den utvarderade
perioden resulterat i att sjukskrivningarna har blivit langre (s. 119ff) och att
en nagot lagre andel sjukskrivna atergar till sin tidigare arbetsgivare dn
innan reformerna (s. 124ff). Utredningen foreslar darfor att undantaget
overvagande skal tas bort som grund for beviljande av sjukpenning efter
dag 180 i rehabiliteringskedjan (s. 202).

TCO avstyrker bestimt utredningens forslag. Utredningen baserar
utviarderingen och slutsatser pa genomsnittseffekter av 6vervigande skal,
samtidigt som utredningen konstaterar att reformen kan haft positiva
effekter for vissa grupper av forsikrade (s. 203). TCO har efterfragat en mer
nyanserad utviardering dar effekterna av 6verviagande skil analyseras for
olika grupper av forsikrade - exempelvis utifran yrke, sjukskrivnings-
diagnos, stdllning pa arbetsmarknaden och tillgéng till
rehabiliteringsinsatser och foretagshilsovard.4 En mer nyanserad
utvirdering gor det mojligt att identifiera varfor effekterna skiljer sig
mellan olika grupper férsdkrade och atgiarda orsakerna till detta snarare an
att foresla en atergang till det tidigare restriktiva regelverket dar de
negativa effekterna pa mojligheterna att dterga i arbete ar val kidnda.

3 Regeringens proposition 2007/08:136, s. 69.
4 TCO metodologiska kommentarer. Skriftligt inspel via mejl till Utredningen
sjukforsdkringen i forandring — en utviardering, 2023-09-07.

5(16)



Tto

Utredningen hanvisar till multisignifikansproblemet som hinder for en mer
nyanserad analys (s. 40f). Samtidigt kan det konstateras att utredningen i
analysen av dldreregler i sjukpenningen analyserat effekter for olika
yrkesgrupper (s. 148f). Rimligen ar darfor en mer nyanserad analys mojlig
inom breda yrkesgrupper dér sjukfranvaron idag ar hog, sdsom
sjukskoterskor och socialsekreterare.

Utredningen betonar att de inte kunnat pavisa skillnader i halsoeffekter av
det tidigare regelverket jamfort med efter inforandet av 6vervagande skal
(s. 127).5 Mattet pa halsa omfattar dock inte besok inom primérvarden (s.
38 och s. 127), dir den storsta delen av vardkontakterna inom 6ppenvarden
sker.® Vanliga besoksorsaker i primirvarden ar exempelvis smarttillstdnd
och psykisk ohailsa, vilket ocksa tillsammans utgor huvuddelen av
sjukskrivningsorsakerna.” Utredningen saknar darfor en tillforlitlig grund
for sina slutsatser kring halsoeffekter.

TCO noterar dven att utredningen i sitt resonemang inte har tagit hinsyn
till de positiva effekter som framkommit i intervjuer med
forsakringsutredare och specialister (s. 80f). Forsakringsutredarna betonar
exempelvis att undantaget 6verviagande skal har resulterat i forbattrade
mojligheter att hinna ta del av medicinsk behandling och
arbetsplatsinriktad rehabilitering for atergang i arbete (s. 80), och i en mer
aktiv sjukskrivningsprocess med fler kontakter med sjukskrivna och
arbetsgivare vilket fraimjat samordning och kvaliteten i genomférda
utredningar (s. 81f). Aven Forsikringskassan understryker att undantaget
overviagande skal resulterat i battre forutsattningar att genomfora
rehabiliteringsinsatser jamfort med det tidigare mer restriktiva regelverket,
och konstaterar dven att omkring tva tredjedelar avdem som far
undantaget 6vervagande skil atergar i arbete innan dag 365.8 Utredningen
finner ocksé att stod finns for att rehabilitering som innefattar
arbetsplatsen ar mer effektiv (s. 194). Samtidigt féreslar utredningen, lite
paradoxalt, en dtergéng till ett regelverk som ger betydligt simre
forutsattningar for sddan rehabilitering.

TCO menar att utredningen inte i tillracklig utstrackning har utrett vilka
konsekvenser en atergang till det restriktivare regelverket far for olika

5 Det bor ocksa papekas att ett resonemang kring “hélsa” ar frimmande i
sjukforsdakringssammanhang da ratt till ersattning fran sjukférsiakringen utgar fran
om de forsdkrade har arbetsférmaga eller inte, vilket ar ett annat begrepp dn hilsa.
En forsidkrad kan ha en dalig hélsa, men fortfarande ha arbetsformaga i ett visst
arbete. Det kan ocksd ifrdgasittas om ett objektivt matt pa hilsa, sisom antal dagar
i slutenvérd eller antal besok i 6ppenvéard, ger ett onskat méatt pa hur de forsakrade
faktiskt mar — vilket snarare fangas av sjalvrapporterad hilsa.

6 Se tex Socialstyrelsen: Uppfolining av primdrvard och omstdllningen till en mer
ndra vard. Deluppdrag I — Nationell insamling av registeruppgifter fran
primdrvarden. Februari 2021, s. 11.

7 Sjukvérdsregion Stockholm — Gotland: Primarvardsrapport 2024. Det konstateras
bland annat att de flesta med psykisk sjukdom har sin vardkontakt helt eller delvis i
priméarvarden, och att denna andel har 6kat de senaste aren (s. 7).

8 Forsiakringskassan: Analys av vissa konsekvenser av 6verviagande skal i
sjukpenningen. Svar pé regeringsuppdrag 2024-05-31. FK2024/001036.
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grupper forsdkrade och for rehabilitering och andra insatser, framfor allt
for dem med psykiatriska diagnoser som sjukskrivningsorsak och
konsekvenser for jaimstédlldheten. Sammantaget anser TCO att det utifran
utredningens utvirdering ar forhastat att dra slutsatsen att reformen
overviagande skal bor dras tillbaka. Fokus bor istillet vara pa att sdkerstilla
en traffsdaker och rattssaker administration av regelverket om overvagande
skal och att forutsattningar for atergang i arbete genom arbetsplatsnara
rehabilitering starks.o

Sarskilda skal

Utredningen foreslar en atergang till den lydelse av begreppet sirskilda skal
som gillde tidigare vid bedomningen av arbetsformaga efter dag 180 i
rehabiliteringskedjan. Det ska heller inte vara mgjligt att tillampa sarskilda
skal efter dag 365 i rehabiliteringskedjan (s.204).

Forslaget innebar att undantaget kallat sarskilda skil dterigen blir mer
restriktivt och att det endast kan tillampas fram till dag 365 i
rehabiliteringskedjan (i dag géller att det kan tillampas till dag 550). Kraven
blir séledes hogre pa prognosen for atergang till arbete for att kunna
beviljas sjukpenning enligt undantaget, och det ska dessutom gélla en
kortare tid. Forslaget kommer att ha stor paverkan pa personer med
psykisk ohilsa eftersom det ar svarare att utfirda prognoser for dtergéang
till arbete och eftersom dessa sjukfall ofta kriaver en lingre

rehabiliteringsperiod. Se resonemanget ovan i avsnittet om dvervdgande
skal.

Utredningen anser att de langre sjukfallen ar problematiska och anfor att
sarskilda skal framst tycks anvindas som en forlangning av
sjukpenningperioden efter att undantaget 6verviagande skal nyttjats.
Utredningen beskriver att inga ytterligare rehabiliteringséatgarder eller
insatser fran Forsidkringskassan vidtas under perioden med sjukpenning
enligt undantaget sarskilda skal.

TCO avstyrker utredningens forslag. Snarare an for en atergang till ett
mer restriktivt regelverk anser TCO att det som framkommit bor ligga till
grund for ytterligare krav pa aktivitet hos aktérerna inom
rehabiliteringsomradet samt avseende Forsakringskassans handlaggning
och samordning. Losningen ar inte en atergang till ett restriktivt regelverk,
utan att sddant som utredning, samordning och ett aktivt
rehabiliteringsarbete kommer till stand.

Utredningen gor ocksa gillande att uttalande fran Hogsta
forvaltningsdomstolen (HFD) att det inte kravs medicinska underlag i form
av undersokningsfynd for att avgora om det finns en ratt till sjukpenning
hanterar en stor del av den kritik som forts fram mot det tidigare mer
restriktiva regelverket kring sarskilda skil och svarigheterna att tillampa
detta pa psykiatriska diagnoser (s. 207). Men uttalandena fran HFD ror

9 Detta ar ocksa vad Riksrevisionen rekommenderar i RiR2024:14.
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utifran vilket slags underlag Forsakringskassan kan avgora om det finns ratt
till sjukpenning initialt i en sjukperiod, medan 6vervagande skal och
sarskilda skal ror med vilken epistemisk sdkerhet den forsikrade maste visa
att denne kan aterga i arbete inom en viss tid — dvs den epistemiska
sdkerheten for en viss prognos om hur sjukdom och nedséttning av
arbetsformaga forandras framat over tid. Uttalandet fran HFD saknar
darfor — eller har en mycket svag - relevans for de svarigheter TCO-
forbunden erfor med det tidigare mer restriktiva regelverket.

Normalt forekommande arbete ska inte ldngre hédnvisa till angiven
yrkesgrupp

Regelverket kring att Forsakringskassan ska hanvisa forsakrade till normalt
forekommande arbete inom angiven yrkesgrupp vid avslag pa sjukpenning
infordes for att gora Forsakringskassans beslut mer begripliga och starka
legitimiteten i sjukforsiakringen. En tydlig hanvisning till inom vilka
yrkesgrupper den forsikrade bedoms ha arbetsformaga underléttar dven
omstéllningen till arbeten dér kvarstdende arbetsforméga kan tas tillvara.
Forsakringskassan och Arbetsformedlingen har med stod fran
arbetsmarknadens parter tagit fram ett kunskapsmaterial som beskriver
vilka krav pa fysiska och kognitiva formagor som stills inom olika
yrkesgrupper for att frimja likformighet och rattssakerhet i
Forsakringskassans beslut och att besluten utgar fran de krav som faktiskt
stills inom olika yrkesgrupper.

I det tidigare regelverket var det inte ovanligt att Forsakringskassan vid
avslag hanvisade till arbeten som i praktiken inte fanns, sisom enkla
arbeten som varken innebar stress eller stéller nagra fysiska krav och dar
arbetstagaren har stora majligheter att styra 6ver nér, var och hur arbetet
utfors — s.k. “fiktiva arbeten”. Det fanns dven ett stort bedomningsutrymme
for enskilda forsakringsutredare att avgora vad normalt forekommande
arbete stiller for krav pa olika formagor, vilket ledde till bristande
likformighet i beslut och bristande rattssiakerhet. Att forsakringsutredare
tidigare hade olika uppfattningar om vilka krav som stélls inom olika yrken
framhalls ocksa i utredningens intervjuer med forsakringsutredare (s. 104).

Utredningen drar dock utifran intervjuer och aktgranskning slutsatsen att
angiven yrkesgrupp tillsammans med kunskapsmaterialet har lett till att
den arbetsmarknad som arbetsformagan provas mot har smalnats av och
att det finns en risk att troskeln for att avsla sjukpenning har hojts, vilket
inte var intentionen med reformen (s. 207f). Utredningen foreslar darfor att
angiven yrkesgrupp tas bort som lagkrav for Forsakringskassan (s. 207).

TCO avstyrker utredningens forslag. En atergang till det tidigare
regelverket innebar att forsakrade igen riskerar att hanvisas till fiktiva
arbeten som inte finns pa arbetsmarknaden samtidigt som
Forsakringskassans beslut blir mindre begripliga och det finns en tydlig risk
for minskad enhetlighet och minskad rattssakerhet.

8(16)
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I utredningens intervjuer med forsakringsutredare framkommer att kraven
i normalt forekommande arbeten ar vasentligt hogre enligt
kunskapsmaterialet dn vad forsakringsutredare bedomde innan
lagidndringen (s. 105ff). Forsakringsutredarna lyfter ocksa fram andra
fragor kring kunskapsmaterialet, sisom att flera yrkesgrupper ar breda och
att det saknas graderingar vilka krav som stills inom olika yrkesgrupper (s.
106). TCO vill understryka att det ar centralt att Forsakringskassans
bedomning av de forsdakrades arbetsforméaga baseras pa de krav pa fysiska
och kognitiva formagor som faktiskt stills inom olika yrkesgrupper. De
fragor som lyfts i utredningens intervjuer med forsiakringsutredarna har
ocksa diskuterats niar kunskapsmaterialet tagits fram och visar pa att det
finns ett behov av att kontinuerligt utveckla kunskapsmaterialet sa att det
pé ett korrekt satt speglar kraven pa arbetsmarknaden. Forsakringskassan
kan ocksad behova utveckla internt stod och vagledningar for att sakerstilla
att arbetsformagebedomningar utifran kunskapsmaterialet gors pa ett
likformigt och rattssdkert satt. Detta ar dock inte ett skil for att avskaffa
angiven yrkesgrupp och kunskapsmaterialet utan att vidareutveckla detta
samt Forsakringskassans rutiner och praxis kring hur materialet anviands.

TCO vill dven patala att angiven yrkesgrupp kan ha inneburit att
Forsakringskassan i hogre utstrackning an tidigare uppfyller sin
utredningsskyldighet. Inspektionen for socialforsikringen (ISF) har
tidigare konstaterat att Forsdakringskassan brister i detta avseende i allt for
manga fall (ISF 2021:3). Bittre utredda drenden kan leda till en hogre
beviljandegrad. Aven pandemin kan ha paverkat handliggningen.
Slutsatsen att regelverket blivit for generost genom den aktuella
bestammelsen dr dirmed enligt TCO:s mening forhastad.

Utredningen gor géllande att angiven yrkesgrupp inte har lett till 6kad
forstaelse for beslut da andelen omprovningar inte har minskat (s. 169f och
s. 208). TCO vill har framhaélla att sannolikheten for omprovning ar ett
trubbigt matt pa forstaelsen av myndighetsbeslut. Okad forstielse kan lika
garna leda till en 6kad sannolikhet f6r omprovning. Huruvida angiven
yrkesgrupp resulterat i 6kad forstielse for Forsakringskassans beslut maste
utviarderas med kvalitativa metoder som intervjuer med forsikrade.

Utredningen anser dock att kunskapsmaterialet “med férdel” kan fortsatta
att anvindas av Forsiakringskassan men att detta inte bor vara ett lagkrav
(s. 209). TCO stiller sig starkt fragande till detta. Att gora det frivilligt for
Forsakringskassans utredare att anvianda sig av kunskapsmaterialet
riskerar att leda till att lika och likartade fall bedoms olika och i
forlangningen rattsosidkerhet och godtycklighet i bedomningarna.

Mojlighet till forlaggning av arbetstid vid deltidssjukskrivning begrdnsas

Vid deltidssjukskrivning ska arbetstiden minskas i motsvarande grad varje
dag enligt huvudregeln. Enligt nu gillande undantag ar det mojligt med
annan forlaggning pa grund av behov som inte ar medicinskt betingade,
sasom att arbetsuppgifterna ar sddana att en jaimn reducering varje dag inte
ar praktiskt mojlig.
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Utredningen foreslar dock att det nuvarande undantaget tas bort och att det
endast ska vara mojligt att forlagga arbetstiden pd annat satt an genom
jamn reducering varje dag om det ar medicinskt motiverat och det syftar till
att tillvarata den forsakrades arbetsformaga (s. 210). Som grund anger
utredningen att det nu gillande undantaget innebar ett alltfor stort
bedomningsutrymme som leder till en 1g forutsagbarhet och att lika och
likartade fall kan bedomas olika (s. 210) samt att undantaget kommer leda
till okad sjukfranvaro (s. 211).

TCO anser att det nuvarande mer flexibla regelverket vid
deltidssjukskrivning ar vil avvigt och anpassat till det moderna arbetslivet
dar arbetspassen kan vara ojamnt forlagda 6ver dagar och veckor. TCO
avstyrker darfor utredningens forslag att aterga till det tidigare mer
restriktiva regelverket som forsvarade eller inte gjorde det mojligt for vissa
grupper av tjansteman att medges deltidssjukskrivning, sisom
kabinpersonal eller ambulanssjukskoterskor.

Vad giller att undantaget leder till 1ag forutsagbarhet har utredningen inte
presenterat nagon grund for detta pastidende. Vad giller att undantaget
kommer leda till 6kad sjukfranvaro skriver utredningen att det saknas
forskningsstod for att deltidssjukskrivning 6kar arbetsatergangen (s. 176).
Men det stimmer inte for dem som har varit heltidssjukskrivnai4 - 5
manader, for vilka en 6vergang till deltidssjukskrivning kan paverka
arbetsatergangen positivt.:°

Utredningen resonerar ocksa kring att de nuvarande mojligheterna till
deltidssjukskrivning kan fa arbetsgivare och sjukskrivna att missbruka
sjukforsakringen och fuska (s. 177). Men att nuvarande regelverk i den
delen skulle innebara majlighet till fusk ar enligt TCO spekulation utan
grund. Sjukforsdkringen har flera kontrollfunktioner for att motverka fusk
och felaktigt nyttjande, vilka dven giller vid flexibel forlaggning av
arbetstiden. Dessutom innebar nuvarande bestimmelse att arbetstiden
endast far forlaggas flexibelt sa linge det inte forsamrar mojligheterna till
atergdng i arbete, vilket i sig ar ytterligare ett rekvisit som innebar att
forlaggningen av arbetstid maste ske inom vissa givna ramar.

TCO anser att det ar positivt att den arbetsférméga som den sjukskrivne har
tas tillvara. Ett striktare krav pa medicinskt motiverad forlaggning av
arbetstiden kan innebéra att personer tvingas till heltidssjukskrivningar,
vilket inte dr positivt och i sig innebar en hogre sjukfranvaro. TCO avstyrker
mot bakgrund av det ovan beskrivna forslaget.

10 Daniela Andrén: Arbetsformaga och sjukskrivning — ar deltidssjukskrivning en
framgangsrik metod? Ingdr i: Perspektiv pa offentlig verksamhet i utveckling: tolv
kapitel om demokrati, styrning och effektivitet / [ed] Ann-Sofie Hellberg, Martin
Karlsson, Hannu Larsson, Erik Lundberg, Monika Persson, Orebro: Orebro
universitet, 2011, s. 61 - 69.
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De nya reglerna om behovsanstdllda tas bort

Utredningen foreslar att det nya regelverket om behovsanstillda tas bort (s.
213). Regelverket om behovsanstillda innebar att en forsikrad med sddan
anstillning far sin arbetsférmaga provad mot behovsanstillningen under
sjukperiodens forsta 9o dagar om det kan antas att denne skulle ha arbetat
om den forsakrade inte blivit sjuk. Som grund for forslaget anfor
utredningen att regelverket pa langre sikt riskerar att leda till fler
behovsanstallningar vilket motverkar stabilare anstallningsformer (s. 167).
Vidare anfor utredningen att drendena ar administrativt betungande, och
att det foreligger en risk att lika och likartade fall behandlas olika (s. 164f
och s. 214).

Utredningens resonemang kring regelverkets paverkan pa
arbetsmarknaden ar dock hogst teoretiskt utan forankring i verkligheten,
och framstar rent av som spekulativt. Som utredningen sjalv konstaterar ar
antalet sjukskrivna behovsanstillda fa (s. 161 och s. 163). Svarigheter i
tillampningen kommer rimligen avhjilpas i takt med att rattspraxis vixer
fram. Som papekats ovan har regelverket varit i kraft under en mycket kort
tid och inte prévats i hogre instans. Framtagandet av rattsligt stod och
vagledningar inom Forsakringskassan kan ocksa underlatta
handliaggningen.

Behovsanstéllningar ar vanligare bland yngre och kvinnor (s. 164).:
Regelverket for behovsanstallds ritt till sjukpenning ar darfor viktigt ur ett
jamstalldhetsperspektiv. Eftersom graviditetspenningens regelverk foljer
sjukpenningen i vissa delar kan ett borttagande av den utpekade gruppens
ratt till sjukpenning dven paverka magjligheten for behovsanstillda att
erhélla graviditetspenning.

Behovsanstillningar ar dven vanliga inom valfardsyrken dér det idag rader
brist pa utbildad och erfaren personal samtidigt som dessa yrken ocksa
tenderar att ha en hog sjukfranvaro.'2 D4 regelverket for behovsanstillda
ger okade mojligheter for arbetstagare med vardefull kompetens och
erfarenhet inom dessa yrken att dterga till behovsanstillningen torde det
aven ligga i arbetsgivarnas intresse att behdlla det nuvarande regelverket.

Slutligen kan anforas att det finns en underliggande oriattvisa i att
behovsanstillda, som ofta under manga ar utfor samma arbete sida vid sida
med tillsvidareanstillda kollegor, far ett betydligt simre skydd fran den
allmanna sjukforsiakringen trots att de ocksa betalar premie i form av
arbetsgivaravgift. Sarskilda regler kring behovsanstillda adresserar i viss
man denna orattvisa.

TCO avstyrker darfor utredningens forslag att ta bort de sirskilda
reglerna for behovsanstallda.

1 Se ocksd En sjukforsidkring anpassad efter individen, SOU 2020:26, s. 64f.
12 SOU 2020:26, s. 65.
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Aldreregler vid sjukpenning tas bort

Aldrereglerna i sjukpenningen innebdr att forsikrade som har ritt att ta ut
inkomstgrundad alderspension undantas fran att arbetsformagan provas
mot normalt forekommande arbete vid dag 180 i sjukperioden (s. 215).
Syftet var att dldre darigenom skulle stanna kvar langre i arbetslivet istillet
for att helt lamna genom att ta ut alderspension.

Utredningen finner i utvarderingen att dldrereglerna inneburit att dldre
stannar kvar langre i sjukskrivning samtidigt som arbetsinkomsterna
minskat. Inga effekter pa hilsa kan pavisas (s. 141ff och s. 215).
Utredningen foreslar darfor att de sirskilda dldrereglerna i sjukpenning tas
bort.

TCO vilkomnade aldreregeln i sjukpenningen nar den infordes. Flera TCO-
forbund vittnade om att dldre sjukskrivna medlemmar som stélldes infor
krav pd omstéllning till annat arbete vid dag 180 i rehabiliteringskedjan helt
lamnade arbetslivet genom alderspension trots att de skulle ha kunnat
arbeta kvar pa deltid.

Att sjukskrivningarna for dldre skulle bli lingre var vantat. TCO noterar
ocksa att utredningen finner att pensionsrelaterade inkomster for aldre
minskar med en uppfoljning pa 18 ménader, vilket ar i enlighet med syftet
med reformen (s. 144f). Aldre ska inte tvingas gora ett tidigt uttag av
pension pa grund av sjukdom och helt orealistiska krav pa omstillning och
pa det viset forlora pensionsinkomst livsvarigt.

Utredningen menar dock att detta resultat delvis kan vara en konsekvens av
aldrereglerna inom sjukersattningen (trygghetspension) som inférdes den 1
september 2022, och att det darfor tillsammans med den korta
uppfoljningstiden ar svart att nagra sikra slutsatser om pensionsrelaterade
inkomster (s. 144f).

TCO vill ocksa understryka det nara sambandet mellan dldreregler i
sjukpenning och sjukersittning (trygghetspension). Nar samtliga
rehabiliteringsmojligheter ar uttomda bor det provas om personen har ratt
till sjukersattning med stod av reglerna for trygghetspension. Fram till dess,
och for att dldre forsakrade inte ska falla mellan stolarna och férlora
sjukpenningen, ar det dock av storsta vikt att dessa personer omfattas av ett
lagre omstéllningskrav inom sjukforsakringen.

TCO avstyrker darfor utredningens forslag att dldrereglerna i
sjukpenningen tas bort.

Aldreregler vid sjukersiittning bér vara kvar tills vidare

Utredningen bedomer att dldrereglerna i sjukersattningen (s.k.
trygghetspension) bor vara kvar tills vidare (s. 216). Utredningen
konstaterar att det tidigare regelverket var alltfor strikt, och att
trygghetspensionen inneburit att dldre i hogre utstrackning beviljas
sjukersittning och att detta géller for bade méan och kvinnor samt inom
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olika yrkes- och diagnosgrupper med betoning pad dem som varit
sjukskrivna langre an 1 ar (s. 217).

TCO konstaterar att trygghetspensionen inneburit 6kade mojligheter for
aldre att ta tillvara kvarstdende arbetsforméga och stanna kvar langre i
arbetslivet. TCO tillstyrker utredningens bedomning i denna del.

Ytterligare forslag for en langsiktigt hallbar sjukforsikring

Utredningen lamnar ocksa forslag pa ytterligare atgarder som utredningen
menar bor utredas for en langsiktig hallbar sjukforsikring

Harmoniserat arbetsmarknadsbegrepp inom sjukpenning och
sjukersdttning

Utredningen bedomer att en harmonisering av arbetsmarknadsbegreppen i
sjukpenningen och i sjukersittningen bor utredas narmare (s. 217). Som
utredningen framhaéller ar det djupt problematiskt att det med den
nuvarande ordningen uppstar situationer dar forsakrade lases in i
sjukpenning da arbetsmarknadsbegreppet for sjukersiattning dven omfattar
anpassade och skyddade arbeten som i praktiken inte finns tillgingliga.

Utredningen lyfter fram att en harmonisering tidigare har foreslagits i
betinkandet En sjukforsdkring med prevention, rehabilitering och
trygghet (SOU 2021:69). TCO tillstyrkte detta forslag i sitt remissvar och
anser darfor att ytterligare utredning i denna fraga inte behovs. Regeringen
bor skyndsamt ta vidare det forslag som redan ar under beredning i
Socialdepartementet i en proposition.

Forstdrkt arbetsgivaransvar

Utredningen gor bedomningen att arbetsgivarnas drivkrafter bor ses 6ver
vad avser att dels erbjuda arbetsplatsinriktad och arbetslivsinriktad
rehabilitering, dels motverka langtidssjukfranvaro (s. 221). Utredningen
patalar att arbetsgivarna ar forsakrade fran direkta kostnader for
langtidssjukfranvaro och att det finns begransade incitament att
rehabilitera och uppmuntra langtidssjukskrivna att komma tillbaka i
arbete. Utredningen konstaterar dven att vissa arbetsgivare brister i sitt
rehabiliteringsansvar. ISF har dragit samma slutsats och konstaterat att
regeringen bor ta fortsatta initiativ for att se till att arbetsgivare tar sitt
rehabiliteringsansvar nér en arbetstagare ar sjukskriven (ISF 2021:9).

TCO delar utredningens bedomning att incitamenten ar begransade
for arbetsgivare att motverka langvarig sjukfranvaro och ta sitt lagstadgade
rehabiliteringsansvar och arbeta mer aktivt med arbetsplatsnara
rehabilitering. TCO anser att det hade varit onskvart med tydligare forslag
pa detta omrade.

Utredningen beror ocksa kort att arbetsgivare bor ha nagon form av
sanktionsmdgjlighet mot arbetstagare som inte vill samarbeta om



Tto

14(16)

rehabilitering etc (s. 223). TCO vill understryka att det redan finns tydliga
sanktioner for de fall den enskilde inte deltar i sin rehabilitering, sdval nar
det giller arbetsrattsliga atgarder som avseende ratten till sjukpenning.
Ytterligare sanktioner ar darfor inte lampliga i detta sammanhang.

TCO vill ocksa lyfta utredningens resonemang kring rehabilitering och att
det saknas evidens for vilken slags rehabilitering som ar effektiv och
paskyndar atergang i arbete, dar utredningen utgar fran den
underlagsrapport Gunnel Hensing skrev till betinkandet SOU 2020:6 - En
begriplig och trygg sjukforsdakring med plats for rehabilitering (s. 192ff).
Utredningen sluter sig till att det saknas evidens for att identifiera
forsikrade som skulle bli hjilpta av olika rehabiliteringsinsatser och sluter
sig till att rehabiliteringsinsatser och utredningar av de forsakrades behov
av rehabilitering ska anvandas med forsiktighet (s. 195).

TCO noterar att Hensings resonemang utgar fran att befintlig forskning ar
heterogen och behiftad med stora variationer, och att det darfor ar svart att
bygga upp kunskapsldge och forskningsevidens (s. 193). TCO anser att detta
borde uppmana till 6kad och mer koordinerad forskning snarare &n ett
konstaterande att en entydig och samlad evidens saknas. Vidare noterar
TCO att Hensing och utredningen funnit att rehabiliteringsinsatser som
innefattar arbetsplatsen och ar arbetslivsinriktade ocksa ar effektiva (s.195).
TCO anser att detta understryker vikten av att stirka forut-sattningarna for
att sjukskrivna far tillgang till arbetsplatsnira rehabilitering, vilket
exempelvis forutsitter att hilso- och sjukvardens ges ritt forutsattningar i
sitt arbete och att foretagshilsovarden stirks pa arbetsplatserna.

Starkare incitament for hdlso- och sjukvdrden i sjukskrivningsprocessen

Utredningen gor bedomningen att det bor utredas hur
incitamentsstrukturen kan stiarkas for hilso- och sjukvarden i
sjukskrivningsprocessen (s. 223). Utredningen diskuterar de svarigheter
som moter hilso- och sjukvarden i sjukskrivningsprocessen och lyfter bland
annat brister i lakares kinnedom om forsakringsmedicinska regelverket och
pressade arbetssituationer med brist pa tid i patientmdte och annat
patientrelaterat arbete. Utredningen lyfter dven fram att det finns en
underliggande informationsasymmetri mellan ldkare och patient nar
lakaren inte kan observera patientens arbetsformaga.

TCO delar utredningens bedomning att hilso- och sjukvardens arbete
med sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocesserna kan forbattras och att
forutsattningarna for lakare och sjukvarden att bidra till detta maste
starkas. TCO vill i detta sammanhang lyfta fram de férslag som presenterats
i betankandet Ratt forutsdttningar for sjukskrivning (SOU 2023:48) dar
flera forslag for att starka halso- och sjukvardens arbete med
sjukskrivningsprocessen presenterats.

Utredningen anser att det finns skal att utreda en mojlighet for
Forsakringskassan att besluta om sanktioner mot likare eller vardgivare
som systematiskt missbrukar maojligheten att utfarda lakarintyg (s. 226).
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TCO anser inte att en sidan majlighet ar onskvard da den kan fa allvarliga
konsekvenser och leda till att likare av radsla for sanktioner inte utgar fran
det som medicinskt ar bast for patienten. TCO anser i stillet att det
naturligen ligger inom uppdraget for myndigheten Inspektionen for vard
och omsorg (IVO) att tillse att lakare och vardgivare inte systematiskt
missbrukar mojligheten att utfarda lakarintyg i sjukskrivningsprocessen,
och att detta uppdrag sétillvida det ar otydligt bor fortydligas i
myndighetens regleringsbrev. Exempelvis har IVO redan idag ett uppdrag
att samverka med Forsidkringskassan i frdgor som ror personlig assistans
och tandvéard. Ett liknande uppdrag kan ges betriaffande intyg i
sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen.

En bortre tidsgrdns for rdtt till sjukpenning

Utredningen bedomer att en bortre tidsgrans for ratten till sjukpenning bor
aterinforas och att utformningen av en sadan bortre tidsgrans bor utredas
narmare (s. 226).

TCO anser att personer som har nedsatt arbetsformaga pa grund av
sjukdom och for vilka rehabiliteringsmojligheterna inte ar uttomda ska ha
ratt till sjukpenning. Det bor darfor inte finnas niagon bortre grans for
ratten till sjukpenning. Nar mojligheterna till rehabilitering ar uttomda bor
det finnas en ritt till sjukersiattning. TCO delar dérfor inte
utredningens bedomning avseende aterinférande av en bortre tidsgrians
for ratten till sjukpenning.

Utredningen lyfter sjilv att vissa arbetsgivare brister i sitt
rehabiliteringsansvar. Det ar ocksd TCO:s och TCO-férbundens bild. Ett
antal granskningar har pavisat att arbetsgivare allt for sillan tar fram
planer for atergdng i arbete och att Forsakringskassan brister i arbetet med
att samordna aktorerna i rehabiliteringsarbetet.’s Genom
rehabiliteringskedjan stills stora krav pa den enskilde att vara beredd att
stilla om till annat arbete om rehabiliteringen hos den egna arbetsgivaren
inte kan slutforas tillrackligt snabbt. Samtidigt saknas det uppfoljning och
tillsyn av arbetsgivarens rehabiliteringsarbete. Att dterinfora en bortre
tidsgrins for den sjukes ratt till sjukpenning innebéar en 4dn storre
asymmetri i de krav som stills pa arbetsgivare respektive arbetstagare i
rehabiliteringsprocessen.

Therese Svanstrom Mikael Dubois

Ordforande Utredare

13 RiR2020:12: Vigen till arbete efter nekad sjukpenning; ISF 2021:9: Forstarkt
rehabilitering for atergang i arbete - En granskning av arbetsgivares,
Forsakringskassans och Arbetsmiljoverkets arbete med sjukskrivna personers plan
for dtergang i arbete; Statskontoret 2023:6: Forsakringskassans atgérder for en
battre forvaltning av sjukforsakringen — Slutrapport.
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