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Yttrande Over SOU 2020:24 Tillsammans
for en valfungerande sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocess

Overgripande kommentarer

Unionen tackar for mojligheten att inkomma med synpunkter éver utredningen Till-
sammans for en valfungerande sjukskrivnings- och utredningsprocess.

Unionen delar i allt det vasentliga den verklighetsbild som utredningen presenterar.
Det galler saval de delar av sjukforsakrings- och rehabiliteringsregelverket som idag
fungerar val samt de omraden dar brister idag foreligger. Unionen uppskattar att
manniskors faktiska erfarenheter av sjukskrivning och rehabilitering har hrsammats
och fatt ta plats, vid sidan av andra underlag.

Unionen hade dock hoppats pa att utredningen hade presenterat fler skarpa forslag
eller pa nagra fler omraden kunna “sétta ner foten”. Utredningen bidrar helt enkelt
med manga vardefulla analyser av hur saker och ting forhaller sig men i vissa fragor
hade forbundet 6nskat att utredningen hade kommit langre. Exempelvis hade utred-
ningen med fordel kunnat lagga fram ett skarpt forfattningsforslag gallande krav pa
konsultation av expertresurs eller tagit sig an utmaningen att presentera ett forslag
pa hur ett fortydligande av samordningsuppdraget skulle kunna se ut.

Synpunkter pa utredningens forslag

Gemensamt syfte och 6kad samverkan

Unionen stéller sig positiv till att tydliggora sjukskrivnings- och rehabiliteringspro-
cessens syfte enligt utredningens forslag. Ett gemensamt syfte ar en bra utgangspunkt
for samverkansarbetet som utredningen vidare foreslar. Forbundet delar utredning-
ens uppfattning om att flera brister i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen
idag gar att harleda till bristande samverkan, bristande samsyn, bristande kommuni-
kation och ibland ett 6verdrivet “revirtdnk” mellan sjukskrivnings- och rehabilite-
ringsprocessens aktorer; brister som i slutdndan nastan alltid drabbar den enskilde
som befinner sig i sjukskrivning och rehabilitering. Utokad samverkan &r nddvandig.



Unionen stéller sig dven positiv till att det ar Forsakringskassan som ytterst sett fo-
reslas bli ansvarig for att halla ihop denna samverkan.

Med detta sagt: Nar de samverkande aktorerna inte lyckas komma till samsyn ar
Unionens uppfattning att politiken tydligare maste ga in med styrning och fortydli-
gande av lagstiftningen. | vissa fall foreligger konflikter mellan myndigheters upp-
drag eller otydlighet i lagstiftningens utformning, och i de fallen &r inte alltid mer
samverkan ratt vag att ga. Forsakringskassans samordningsansvar ar ett exempel pa
omrade som har diskuterats under lang tid men déar man, i Unionens forstaelse, inte
lyckats komma mycket ndrmare en tydlighet om hur ramarna for samordningen ser
ut. Unionen hade darfor hoppats pa ett forslag till fortydligande fran utredningen om
hur samordningsuppdraget ska forstas.

En gemensam digital yta och béattre stdd till individen

Unionen delar utredningens bild att det idag vilar ett stort ansvar pa den enskilde att
saval administrera sin egen sjukskrivning som att fungera som informationsbarare
mellan sjukskrivningens och rehabiliteringens olika aktorer. Detta ar inte bara be-
tungande for manga personer som befinner sig i sjukskrivning utan kan ocksa leda
till missforstand, langa handlaggningstider och ibland samre beslutsunderlag.

Forslaget om att vidare utreda mojligheterna for en gemensam digital yta for plane-
ring ar bra. Om en sadan digital yta ska inforas ar det i Unionens mening dock inte
bara juridiska hinder som behdéver 6vervinnas. Unionen vill ocksa att ytan genom sin
konstruktion vérnar den enskildes integritet och inte "uppmuntrar” éverflodig in-
formationsspridning. Den enskildes integritet maste hela tiden vaga tungt mot forde-
larna; 6verblick och forenklad kommunikation.

Unionen &r vidare mycket positiv till forslaget att ge Forsékringskassan i uppdrag att
ge utdkat stéd i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen till individer som ér i
behov darav. | utredningens intervjuer med personer som genomgatt eller befinner
sig i sjukskrivning finns berattelser som vi som fackférbund kanner igen; manniskor
som &r for sjuka for att klara av att administrera sin egen sjukskrivning. Aven om
detta bara galler en minoritet av alla de som sjukskrivs &r det otroligt angeldget att
hitta tillfredstallande 16sningar. Ré&tt stod kan vara helt avgdrande for att rehabilite-
ringen tillbaka i arbete ska kunna fungera i det enskilda fallet.

Det forefaller inte helt klart vilka grupper som enligt utredningen bor kunna vara
berattigad sadant stod. Utdver de som pa grund av sin sjukdomsbild har exempelvis
nedsatta kognitiva formagor vill Unionen sarskilt lyfta den grupp som pa grund av
bristande sprakkunskaper kan ha svarare att sjalv navigera mellan olika myndigheter,
regler och blanketter (&ven om tolk anvéands i den direkta myndighetskontakten).
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Okade drivkrafter for arbetsgivare

Det ar bra att utredningen lyfter den viktiga fragan om att 6ka arbetsgivares drivkraf-
ter fOr att bedriva ett aktivt férebyggande arbetsmiljoarbete. Sarskilt intressant ar
enligt forbundet forslaget om en redovisningsskyldighet av kostnader for ohélsa och
sjukfranvaro. Vi vet att sjukskrivning och rehabilitering tillbaka i arbete redan idag
innebar stora kostnader for manga arbetsgivare, kostnader som i manga fall dock &r
indirekta och dérmed l&tt osynliggors i en organisation eller ett foretag. En redovis-
ningsskyldighet tror vi skulle kunna sétta ljus pa fragor om sjukskrivning och arbets-
miljo i organisationer och fOretag utan att kostnader behdéver 6ka. Enligt Unionen ar
detta ett forslag som bor 6vervégas aven for privat sektor. Det skulle kunna leda till
okad kunskap pa arbetsplatser om sjukskrivningens effekter, betydelsen av ett aktivt
rehabiliteringsarbete och om vikten av ett férebyggande arbete dven ur ett “ekono-
miskt rationellt” perspektiv.

Nar forslaget om halsovaxling presenterades 2016 lyfte Unionen genom TCO farha-
gor om oOkad selektering. Till skillnad fran utredningen &r Unionens uppfattning att
de atgarder som 2016 ars utredning foreslog for att minska de negativa selekte-
ringseffekterna inte &r tillrackligt langtgaende.

Konsultation av expert vid bedémning av arbetsplatsinriktat st6d

Unionens erfarenhet &r att en av de framsta anledningarna till brister i rehabilite-
ringen pa arbetsplatsen ar bristande kunskap. Rehabiliteringsarbetet har under det
senaste artiondet blivit mer komplext an tidigare, framst pa grund av att psykiatriska
diagnoser numera ligger till grund for en stor del av de nagot langre sjukskrivning-
arna. Eftersom arbetsplatsen ar sa pass central for en valfungerande rehabilitering
tillbaka i arbete &r det av storsta vikt att den kunskap som finns faktiskt tillvaratas i
rehabiliteringsarbete. Precis som utredningen konstaterar forefaller det markligt att
sa hoga krav pa evidens och kunskap stalls pa den medicinska rehabiliteringen me-
dan rehabilitering pa arbetsplatsen alltfor ofta tillats bygga pa gissningar och goda
avsikter. Detta trots att vi genom forskning vet hur betydelsefull rehabiliteringen pa
arbetsplatsen ar for ateretablering pa arbetsmarknaden. Ytterst sett kan det handla
om manniskors forutséttningar att dverhuvudtaget kunna aterga i arbete igen.

Unionen tillstyrker darfor forslaget om att stélla ett krav pa arbetsgivare att kon-
sultera en expert vid uppréattande av plan for atergang i arbete. Det har ar ett forslag
som har potential att gora reell skillnad for rehabiliteringsarbetet. Unionen menar
ocksa att detta forslag skulle innebéra en forbattring for de chefer som ofta leder
rehabiliteringsarbetet. Det som for arbetsgivaren blir en skyldighet kan for chefer
upplevas som en ratt att ta hjalp.

Det &r forvisso sant att vissa av arbetsgivarna har tillracklig kunskap internt for att
uppréatta en plan for atergang i arbete av hog kvalitet, men de utgor en minoritet.
Fordelarna med detta forslag menar Unionen vida évervéager nackdelarna. Eftersom
detta krav om konsultation endast galler vid upprattande av plan for atergang i arbete
— och darmed begransas till de sjukfall som véntas paga langre an 60 dagar — sallas
dessutom naturligt merparten av sjukfallen bort.
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Nar forslaget om plan for atergang i arbete var ute pa remiss lyfte Unionen behovet
av att ge Forsakringskassan mandat att utfarda sanktioner gentemot arbetsgivare som
inte har tagit fram en plan i tid eller som tagit fram en undermalig plan. Det &r ett
problem att Forsakringskassan — som tillsynsmyndighet for ”individarenden” — idag
inte har nagra verktyg for att satta kraft bakom tillsynen. Precis som utredningen
konstaterar &r det ytterst séllsynt att Forsakringskassan kopplar in Arbetsmiljoverket
pa det satt som ar mojligt. For att kravet pa konsultation ska fa optimal effekt ar det
viktigt att tillsynen fungerar béttre an idag. Nagon myndighet behéver sakerstalla att
bade befintlig (plan for atergang) och ny lagstiftning faktiskt efterlevs. Det handlar
ytterst om att sakerstélla att den enskilde far det stod i rehabiliteringen som lagstif-
taren avsett.

Unionen vill ocksa se ett fortydligande om att enbart sadana expertresurser som blivit
godkanda av Forsakringskassan ska fa anvandas for att uppna kravet om konsultat-
ion.

Forvaltning av kunskapsomradet

Unionen tillstyrker forslaget att ge Myndigheten for arbetsmiljokunskap ansvaret att
forvalta kunskapsomradet arbetsplatsinriktat stod for atergang i arbete. Som sagts
tidigare ar det av storsta vikt att den kunskap som idag finns om atergang i arbete
tillvaratas i rehabiliteringsarbetet pa arbetsplatsen. For att kunskapen ska na dit be-
hover hela kedjan fungera, fran forskningen till arbetsplatsen. Unionen tror att det &r
helt ratt att Myndigheten for arbetsmiljokunskap far detta uppdrag, av de skal som
utredningen framhaller.

Utvecklat samarbete mellan Forsdkringskassan och Arbetsfor-
medlingen
Unionen tillstyrker utredningens rekommendationer.

Det finns, precis som utredningen konstaterar i kapitel 7, tva olika delar som behdver
fungera battre an idag i myndigheternas samverkan.

Den forsta delen handlar om individer som “hamnar mellan stolarna”. Utredningen
beskriver fortjanstfullt ett exempel pa hur detta kan se ut i kapitel 5. Unionen vill
dock papeka att det finns fler luckor i systemet &n de som utredningen tar upp. Ett
exempel &r individer som efter indragen sjukpenning aktualiserats pa Arbetsfor-
medlingen och déar genomgatt utredning som visat att de saknar arbetsformaga, var-
for insatser fran Arbetsformedlingens sida inte ansetts aktuella. Individen blir darfor
ater sjukskriven men nekas sjukpenning eftersom Forsakringskassan oaktat Arbets-
férmedlingens beddmning gor beddmningen att individen &r arbetsfér. Individen
hanvisas pa nytt till Arbetsformedlingen men Arbetsformedlingen anser, mot bak-
grund av sin tidigare arbetsformageutredning, sig forhindrad att skriva in denna som
aktivt arbetssokande. Konsekvensen blir att individen inte har mgjlighet att skydda
sin SGI. Det &r viktigt att myndigheterna analyserar, identifierar och tapper till samt-
liga luckor som idag gor att enskilda individer hamnar i mycket svara situationer.
Unionen delar utredningens beddmning att det idag i alltfor stor utstrackning vilar
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ansvar pa den enskilde att veta vilken information som ska foras vidare till Arbets-
formedlingen for att SGI:n ska skyddas.

Den andra delen handlar om vilka insatser som behéver komma pa plats for att ”in-
divider ska uppleva att sjukforsakringen och arbetsmarknadspolitiken hanger sam-
man”. Det & mycket angeléget att stodet till den enskilde starks i denna bemarkelse
och att myndigheternas uppdrag harmoniserar battre. Rehabiliteringskedjan brukar
beskrivas som en omstéllningsforsakring (snarare &n en yrkesforsakring). Om det i
praktiken saknas tillrackligt stod for individer som behdver stalla om vid nedsatt
halsa skapar det legitimitetsproblem for rehabiliteringskedjans konstruktion.

Ett forbattrat stod till individer med forsdrjningsstod

Det ar viktigt att dven personer som hamnat langt fran arbetsmarknaden far hjalp att
narma sig arbetsmarknaden i den man forutsattningar finns for det. Unionen tillstyr-
ker att fragan om att ge ett forbattrat stod till individer med forsorjningsstod utreds
vidare enligt forslaget.

Utbyte av medicinska uppgifter i sjukskrivnings- och rehabiliterings-
processen

Det ar en komplex men viktigt frdga hur utbyte av medicinska uppgifter fungerar
idag och kan fungera béttre. Det ligger bortom forbundets kompetens att i narmare
ordalag bedéma vilka vagar framat som ar lampliga. Unionen tillstyrker att fragan
utreds vidare enligt forslaget.

Martin Linder, Forbundsordférande, Unionen
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