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Utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet
vid sjukdom och funktionsnedsattning

Sammanfattning

I betinkandet behandlar socialforsdkringsutskottet regeringens forslag i
budgetpropositionen fér 2016 (prop. 2015/16:1) inom utgiftsomrade 10
Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedsattning. Utskottet behand-
lar dven 1 motionsyrkande frén allmdnna motionstiden 2014/15 och 85
motionsyrkanden fran allmdnna motionstiden 2015/16. Bland motionerna
finns alternativa budgetforslag frdn Moderaterna, Sverigedemokraterna,
Centerpartiet, Liberalerna och Kristdemokraterna

Utskottet tillstyrker regeringens forslag om anslag for utgiftsomradet, som
uppgér till totalt ca 110 miljarder kronor for 2016. Diarmed avstyrker utskottet
oppositionspartiernas forslag till anslag. Regeringens forslag om &ndringar i
socialforsdkringsbalken och bemyndiganden om ekonomiska ataganden till-
styrks av utskottet. Samtliga motionsforslag som behandlas av utskottet
avstyrks.

Moderaterna, Sverigedemokraterna, Centerpartiet, Liberalerna, och Krist-
demokraterna har inte deltagit anslagsbeslutet. Dessa partier redovisar i stéllet
sina stéllningstaganden i sérskilda yttranden.

I drendet finns 15 reservationer (M, SD, C, L, KD) och 5 sérskilda yttranden
M, SD, C, L, KD).



2015/16:SfU1

Innehéllsforteckning

Utskottets forslag till riksdagsbeslut..........cccevieeiiiienienieieiieeee e 3

Redogorelse fOr Arendet...........oeceieerieieiieeee e
Arendet 0ch dess DEredning............c.cvveveeverrreviveierieernieseseeseeseesesesessensenens
Budgetprocessen i riksdagen

Utskottets GVervAZANAEN .......ccevuiieeriirieieeieeee et
Regeringens resultatredovisning for utgiftsomrade 10.........ccoccevverrennen. 9
Anslag inom ut@iftsomrade 10 .........ccoooeeriiiiiieniiiiieeeeee e 12
Allmént om socialfOrsakringen ..........c.cceveeviiienieii e 23
Sjukpenning och rehabilitering..........c.ccevirienieninieniecieneecee e 28
Aktivitets- 0ch SJUKETSAtNING .......ccvevviiierieieeieciiee e 38
Handikappersattning.........coeecvereeririeneeninie et
ArbetsSKadeerSAtNING .......ccvveririieriieie et ens
Finansiell samordning ....

RESEIVALIONET .....eviiiiisiciieste sttt
1. Allmént om socialforsikringen, punkt 2 (M) .....c.ccooereeneeninieneennennn 47
2. Allmént om socialforsiakringen, punkt 2 (SD)......cccccveevrienvecinniene 48
3. Allmént om socialforsékringen, punkt 2 (KD) .....ccccooveevienviienieinnen. 49
4. Vard av nirstdende, punkt 3 (SD, C, KD) ...cccoecvivieniieieiieiecieeiee 50
5. Trygghetssystemen for foretagare, punkt 4 (M, C)...ccceevvvevivvvenieennnnen. 50
6. Sjukpenninggrundande inkomst for foéretagare, punkt 5 (C, KD)......... 51
7. Trygghetssystemen for studerande, punkt 6 (C).......ccevvevvrveneennnnnen. 52
8. Sjukpenninggrundande inkomst, punkt 7 (C)......ccccceevverrevirnrenrienennenn 53
9. Sjukpenning, punkt 8 (C) ....covvrieiieiiiiesieie et 53
10. Sjukpenning, punkt 8 (L) .......cccvecverieriieieniieiieieeieie e 54
11. Sjukpenning, punkt 8 (KD) ....cccoceevirriiriiiieiiieereec e 55
12. Rehabilitering, punkt 9 (C).....c..ccvevieriiiieiieiicieeieie e 55
13. Rehabilitering, punkt 9 (KD)......cceoeeriiiienieiiiiereecee e 56
14. Aktivitets- och sjukersittning, punkt 10 (M).......cccooveeierieniecienrene 57
15. Aktivitets- och sjukersittning, punkt 10 (C, KD) ......cccevvevirnneennne. 58

Sarskilda Ytranden ...........oceeerierierierieneeeee e 59
1. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (M) ....ccoooveviiecinnieieieeiee 59
2. Anslag inom utgiftsomrdde 10, punkt 1 (SD).....ccccoeveninininininennn 61
3. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (C) ....ccoccvevvicierieniriieieeeenn 62
4. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (L) .coocerieniniiiiiniiiiee 63
5. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (KD) .....ccooovrcivrieniiienieeen. 65

Bilaga 1

Forteckning dver behandlade forslag........c..cceevveeirienieciiiieiececeeee e 67
PrOPOSILIONEN ..c.eeuiiiiiiieiieiie ettt sttt e 67
Motion fran allmdnna motionstiden 2014/15 ........cccccocevenininenenicnenene, 67
Motioner fran allménna motionstiden 2015/16 .........cccceveveveiiinienenneennen. 67

Bilaga 2

Regeringens och oppositionens anslagsforslag.........c.ccocceveevvnieniencnnennen. 77

Bilaga 3

Utskottets anslagsforslag .........cocvvvereeriiiiiieniienecceeee e 78

Bilaga 4

Regeringens 1agforslag ........coovevviieiieiiie e 79



2015/16:SfU1

Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1. Anslag inom utgiftsomrade 10

a) Anslagen for 2016
Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrade 10 enligt
utskottets forslag i bilaga 3.

Dérmed bifaller riksdagen proposition 2015/16:1 utgiftsomrade 10
punkt 4 och avslar motionerna
2015/16:2234 av Linus Bylund m.fl. (SD),
2015/16:2490 av Johan Forssell m.fl. (M) yrkandena 1-6,
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 5 och 15,
2015/16:3141 av Emma Carlsson Léfdahl m.fl. (FP) yrkande 1 och
2015/16:3180 av Solveig Zander m.fl. (C).

b) Lagforslagen
Riksdagen antar regeringens forslag till lag om 4ndring i socialforsak-
ringsbalken.

Diarmed bifaller riksdagen proposition 2015/16:1 utgiftsomrade 10
punkt 1 och avslar motionerna
2015/16:2490 av Johan Forssell m.fl. (M) yrkande 7,
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 3 och
2015/16:3141 av Emma Carlsson Lofdahl m.fl. (FP) yrkande 2.

¢) Bemyndiganden om ekonomiska ataganden
Riksdagen bemyndigar regeringen att

1. under 2016 for anslaget 1:6 Bidrag for sjukskrivningsprocessen
ingd ekonomiska ataganden som inklusive tidigare gjorda ataganden
medfor behov av framtida anslag pa hogst 2 700 000 000 kronor 2017
och 2018.

2. for 2016 besluta om en kredit i Riksgildskontoret som inklusive
tidigare utnyttjad kredit uppgér till hogst 140 000 000 kronor for att
tillgodose Forsdkringskassans behov av likviditet i utbetalning av
erséttning for vard i andra lander.

Dérmed bifaller riksdagen proposition 2015/16:1 utgiftsomrade 10
punkterna 2 och 3.

2. Allmént om socialforsikringen
Riksdagen avslar motionerna
2014/15:2881 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (M),
2015/16:11 av Robert Stenkvist (SD),
2015/16:61 av Robert Stenkvist och Stefan Jakobsson (bada SD),
2015/16:240 av Anders Hansson (M),
2015/16:273 av Finn Bengtsson (M),
2015/16:476 av Robert Stenkvist m.fl. (SD) yrkande 8,
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2015/16:600 av Johanna Haraldsson (S),
2015/16:1371 av Rickard Persson och Rasmus Ling (bada MP),
2015/16:1669 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (bdda M),
2015/16:1951 av Johan Forssell m.fl. (M) yrkande 1,
2015/16:2386 av Anna-Lena Sorenson m.fl. (S),
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 1 och 2,
2015/16:2800 av Annika Lillemets m.fl. (MP),
2015/16:2869 av Markus Wiechel och Jennie Afeldt (bada SD) yrkan-
dena 1-3 och
2015/16:3095 av Paula Bieler m.fl. (SD) yrkande 26.
Reservation 1 (M)
Reservation 2 (SD)
Reservation 3 (KD)

Viérd av nérstiende

Riksdagen avsldr motionerna

2015/16:2381 av Solveig Zander (C),

2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 13 och

2015/16:2568 av Emma Henriksson m.fl. (KD) yrkande 39.
Reservation 4 (SD, C, KD)

Trygghetssystemen for foretagare

Riksdagen avsldr motionerna

2015/16:609 av Jennie Nilsson och Anna-Caren Sitherberg (béda S),

2015/16:1111 av Said Abdu (FP),

2015/16:1542 av Hans Rothenberg (M) yrkandena 1 och 2,

2015/16:1931 av Anti Avsan (M),

2015/16:2431 av Annika Qarlsson m.fl. (C) yrkande 9 och

2015/16:3225 av Anna Kinberg Batra m.fl. (M) yrkande 11.
Reservation 5 (M, C)

Sjukpenninggrundande inkomst for foretagare
Riksdagen avsldr motionerna
2015/16:892 av Penilla Gunther (KD),
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkande 2,
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 9,
2015/16:3002 av Anders Akesson och Goran Lindell (bdda C) och
2015/16:3207 av Penilla Gunther m.fl. (KD) yrkande 16.
Reservation 6 (C, KD)

Trygghetssystemen for studerande
Riksdagen avslar motionerna

2015/16:413 av Gunilla Nordgren (M),
2015/16:877 av Asa Westlund (S),
2015/16:2343 av Adnan Dibrani m.fl. (S) och
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2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 15 och 16.
Reservation 7 (C)

Sjukpenninggrundande inkomst
Riksdagen avslar motionerna
2015/16:561 av Hillevi Larsson (S),
2015/16:1422 av Anette Akesson (M) och
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkande 1.
Reservation 8 (C)

Sjukpenning
Riksdagen avslar motionerna
2015/16:390 av Tina Acketoft (FP),
2015/16:1995 av Désirée Pethrus (KD) yrkande 2,
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 9 och 11,
2015/16:2425 av Johan Andersson m.fl. (S) och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 4.
Reservation 9 (C)
Reservation 10 (L)
Reservation 11 (KD)

Rehabilitering
Riksdagen avslir motionerna
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 8, 10 och 12,
2015/16:2419 av Johan Andersson m.fl. (S) och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 6-8.
Reservation 12 (C)
Reservation 13 (KD)

Aktivitets- och sjukersittning
Riksdagen avslar motionerna
2015/16:376 av Wiwi-Anne Johansson m.fl. (V),
2015/16:1527 av Emanuel Oz m.fl. (S),
2015/16:1701 av Finn Bengtsson (M),
2015/16:1736 av Jenny Petersson (M),
2015/16:2276 av Elisabeth Svantesson m.fl. (M) yrkande 6,
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkande 14 och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 10.
Reservation 14 (M)
Reservation 15 (C, KD)

Handikappersittning
Riksdagen avsldr motion
2015/16:1888 av Catharina Brakenhielm (S).
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12. Arbetsskadeersittning
Riksdagen avslar motionerna
2015/16:698 av Lotta Finstorp (M),
2015/16:989 av Eva-Lena Jansson m.fl. (S),
2015/16:2189 av Mattias Jonsson (S),
2015/16:2389 av Ann-Christin Ahlberg m.fl. (S) och
2015/16:2421 av Johan Andersson m.fl. (S).

13. Finansiell samordning
Riksdagen avsldr motionerna
2015/16:498 av Shadiye Heydari (S) yrkandena 1 och 2,
2015/16:594 av Hanna Westerén (S) och
2015/16:625 av Maria Stromkvist m.fl. (S).

Stockholm den 26 november 2015

Pa socialforsakringsutskottets vagnar

Fredrik Lundh Sammeli

Foljande ledamoter har deltagit i beslutet: Fredrik Lundh Sammeli (S), Carina
Ohlsson (S), Mikael Cederbratt (M)*, Phia Andersson (S), Markus Wiechel
(SD)’, Lars-Arne Staxing (M)", Yilmaz Kerimo (S), Solveig Zander (C)",
Rickard Persson (MP), Lotta Fi instorp (M)", Kerstin Nilsson (S), Linus Bylund
(SD)’, Emma Carlsson Lofdahl (L)*, Aron Modlg (KD)", Teresa Carvalho (S),
Tina Ghasemi (M)" och Christina HOJ Larsen (V).

* Avstér frin stillningstagande under punkt 1, se sirskilda yttranden.



Redogorelse for darendet

Arendet och dess beredning

Detta drende behandlar regeringens budgetproposition 2015/16:1 i de delar
som géller utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktions-
nedséttning samt ett motionsyrkande frén allménna motionstiden 2014/15 och
ett storre antal motionsyrkanden vickta under allménna motionstiden 2015/16.

I bilaga 1 finns en redovisning av yrkandena och motionerna. Bilaga 2
innehéller en sammanstillning av regeringens forslag till anslag for 2016 och
de avvikelser fran dessa som Moderaterna, Sverigedemokraterna, Center-
partiet, Liberalerna och Kristdemokraterna foreslér. I bilaga 3 finns utskottets
forslag till anslagsfordelning.

Under beredningen av drendet har Forsdkringskassans generaldirektor
Ann-Marie Begler och 6verdirektér Ann Persson Grivas besokt utskottet och
informerat om myndighetens verksamhet.

Under drendets beredning har Folkpartiet (FP) bytt namn till Liberalerna

@L).

Budgetprocessen i riksdagen

Rambeslutsprocessen

Budgetprocessen innebér bl.a. att riksdagen i forsta steget i budgetprocessen
faststéller en utgiftsram for varje utgiftsomrdde. Utgiftsramen anger det belopp
som utgiftsomradets anslag hogst far uppgd till (11 kap. 18 § riksdags-
ordningen).

Riksdagen har, med bifall till regeringens forslag, bestamt utgiftsramen for
2016 for utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktions-
nedsittning till 109 868 281 000 kronor (prop. 2015/16:1, bet. 2015/16:FiUl1,
rskr. 2015/16:51). 1 detta drende ska socialfoérsékringsutskottet foresla for
riksdagen hur anslagen for utgiftsomradet ska fordelas inom utgifts-
omradesramen. Riksdagens stéllningstagande till anslag for utgiftsomradet ska
goras genom ett beslut (11 kap. 18 § riksdagsordningen).

Regeringens resultatredovisning

Enligt budgetlagen (2011:203) ska regeringen i budgetpropositionen l1&dmna en
redovisning av de resultat som har uppnatts i verksamheten i forhallande till
de mal som riksdagen har beslutat.

I utskottens beredning av &drenden ingér uppgiften att folja upp och
utvérdera riksdagsbeslut (4 kap. 8 § regeringsformen). Som en del i utskottens
uppf6ljning ingar att behandla den resultatinformation som regeringen presen-
terar. Riksdagen har beslutat om riktlinjer for bl.a. den 16pande uppféljningen

2015/16:SfU1
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av  regeringens resultatredovisning  (framst.  2005/06:RS3,  bet.
2005/06:KU21). Av riktlinjerna framgar att riksdagen bestiller och tar emot
information om resultatet av statens verksamhet.

Utskottet har mot den bakgrunden granskat regeringens resultatredovisning
for utgiftsomrade 10 i budgetpropositionen och kommer att anvénda denna i
den fortsatta mal- och resultatdialogen med regeringen.

Betinkandets disposition

Betinkandet har disponerats sa att regeringens resultatredovisning behandlas
forst. Dérefter behandlas de forslag i budgetpropositionen och de motioner
som giller anslag, forslag om bemyndiganden om ekonomiska dtaganden och
lagforslag inom utgiftsomrade 10. Slutligen behandlas ett motionsforslag som
har vickts under allmidnna motionstiden 2014/15 och ett stort antal
motionsforslag som har vickts under allmidnna motionstiden 2015/16.
Forslagen i dessa motioner géller olika fragor inom socialforsékringsomréadet.



Utskottets overviaganden

Regeringens resultatredovisning for utgiftsomrade 10

Propositionen

Malet for utgiftsomradet dr att franvaron frén arbete pa grund av sjukdom ska
ligga pa en langsiktigt stabil och 1ag niva. Det innebar mer specifikt att

— sjukfranvaron inte ska variera mer dn inom ramen for normala sdsongs-
variationer

— osakliga regionala skillnader i sjukfranvaron inte ska forekomma

— nivan pd sjukfrdnvaron ska vara i linje med motsvarande system och
forméner inom EU och OECD.

De centrala indikatorer som anvinds for att redovisa resultaten inom utgifts-
omradet ar foljande:

— Ohilsotalet: antal heldagar per ar som personer i dldern 16—64 ar i genom-
snitt har sjukpenning, rehabiliteringspenning eller sjuk- och aktivitets-
ersittning.

— Sjukpenningtalet: antal heldagar per ar som personer i dldern 1664 ar i
genomsnitt har sjuk- eller rehabiliteringspenning.

— Antal pdgéende sjukfall.

— Antal nybeviljade sjukersittningar och aktivitetsersittningar.

Dessa indikatorer kan dven anvéndas for att gora regionala jamforelser och
illustrera sédsongsvariationer i sjukfranvaron. Utdver detta gors dven en inter-
nationell jamforelse av hur den svenska sjukfranvaron forhéller sig till sjuk-
franvaron i ldnderna i EU med hjélp av arbetskraftsundersdkningarna (AKU).
Samtliga indikatorer redovisas efter kon.

Den totala sjukfranvaron métt som ohilsotalet uppgick i juni 2015 till néra
28 dagar. For kvinnor uppgick ohélsotalet till 33 dagar och for mén till 22
dagar. Ohilsotalet uppvisade under aren 2003-2013 en kontinuerlig minsk-
ning. Numera okar det svagt. Okningen forklaras bade av att fler sjukfall
paborjas och av att sjukfallens varaktighet 6kar. Antalet personer som har sjuk-
ersittning har minskat, vilket till stor del forklaras av att nybeviljandet av
erséttningen har varit 14gt i kombination med att ménga personer overgar fran
sjukersittning till &lderspension. Nuvarande Okning av ohilsotalet vintas
plana ut och stabiliseras pa en niva om 29 dagar i slutet av prognosperioden.

Sedan 2011 6kar sjukpenningtalet i snitt med 13 procent pa érsbasis. I juni
2015 uppgick sjukpenningtalet till 10 dagar, uppdelat pa 13 dagar for kvinnor
och 7 dagar for méan. Sjukpenningtalet var som hogst 2002 (18,6) och nadde
sin ligsta notering i slutet av 2010 (6,0). Okningen forklaras av att antalet helt
nya sjukfall 6kar och att dessa sjukfall blir lingre. Andelen kvinnor bland
sjukfallen &r 65 procent.

2015/16:SfU1
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UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Sjukpenningtalet skiljer sig &t mellan olika 1dn. Skillnaden mellan den
hogsta respektive ldgsta linsvisa noteringen i sjukpenningtalet i juni 2015
uppgick till 7 dagar for kvinnor och 3 dagar for mén.

Sjukskrivning till foljd av psykisk ohélsa, i form av bl.a. &ngest och depres-
sioner, har 6kat under senare ar och ér i dag den vanligaste sjukskrivnings-
orsaken for bdde kvinnor och mén.

Den svenska sjukfranvaron ligger i niva med EU-genomsnittet.

For aktivitetsersittningen har ett hogt nybeviljande i kombination med ett
relativt 1agt utflode medfort att antalet personer med denna ersdttning har dkat
allt sedan aktivitetsersittningen infordes 2003. I december 2014 hade ca
34 500 personer aktivitetsersittning varav ca 16 200 unga kvinnor och 18 400
unga mén.

Rehabiliteringsgarantin har i utvérderingar visat sig endast i mycket
begransad utstrdckning bidra till minskad sjukfrdnvaro. Behandlingsinsatser
har i vissa fall uppvisat negativa effekter i form av okad sjukfrénvaro.
Regeringen ser dirfor 6ver rehabiliteringsgarantins utformning.

Regeringen bedomer att malet om en langsiktigt 1ag och stabil sjukfranvaro
inte kan anses vara uppfylit.

Det jamstélldhetspolitiska malet om att kvinnor och mén ska ha samma
makt att forma samhdllet och sina egna liv dr enligt regeringens bedomning
svart att uppfylla givet sjukfranvarons skeva konsférdelning.

Utskottets bedomning

Som en del i utskottens ldpande uppfoljning har utskottet gatt igenom
regeringens resultatredovisning i budgetpropositionen for utgiftsomrade 10.
Genomgangen har framst syftat till att ge ett underlag for den fortsatta mal-
och resultatdialogen med regeringen.

En utgangspunkt for utskottet &r att resultatredovisningen ska vara
utformad pa ett sitt som gor det mojligt att folja kopplingen mellan mél, gjorda
insatser, uppnadda resultat och regeringens budgetforslag. Det dr 6nskvirt att
regeringens resultatredovisning koncentreras till att redovisa och bedéma
faktiskt uppnadda resultat av genomforda statliga insatser i forhallande till
maélen och att sambandet mellan mél, resultat och regeringens budgetforslag
tydligt framgér.

Niér det géller utgiftsomrade 10 kan utskottet konstatera att resultatredovis-
ningen i budgetpropositionen har en tydlig utformning och att det finns en
logisk struktur i framstdllningen. Resultaten redovisas utifran de mal pa
utgiftsomradet som riksdagen har beslutat om, och de indikatorer som ror
malen &r tydliga. Nar det giller de olika forménerna inom utgiftsomradet ar
informationen uppdelad pé kvinnor och mén, vilket &r av sérskild betydelse
nér det giller bedomningen av ohélsan.

Som regeringen har framhallit 4r malet om en langsiktigt 1ag och stabil
sjukfrénvaro inte uppfyllt. Sedan 2010 har sjukfranvaron stigit kontinuerligt
och prognosen gor gillande att sjukfranvaron kommer att fortsitta oka.
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Sjukfrdnvaron kan numera inte anses vara 14g och den varierar for mycket 6ver
tid. Nu, liksom vid tidigare dkningar, dr det kvinnors sjukfrdnvaro som okar
mest. Dartill har lingden pé sjukfallen 6kat under de senaste &ren. Sjuk-
penningtalet skiljer sig dven for mycket 4t mellan olika 1&n. Det kan dock
konstateras att den svenska sjukfranvaron 4r i nivd med genomsnittet inom
EU. Vidare vill utskottet understryka att antalet personer med aktivitetsersatt-
ning har okat allt sedan formanen inférdes 2003, vilket inte kan anses sta i
Overensstimmelse med malet for utgiftsomradet. Utskottet vill dock peka pa
att i och med att antalet sjukerséttningar, som nu far anses ligga pa en 1ag niva,
har fortsatt att minska dkar den totala ohédlsan dnda relativt svagt och ligger
fortfarande pa en relativt 1ag niva med svenska matt métt. Utskottet noterar att
Parlamentariska socialforsidkringsutredningen har lamnat sitt slutbetdnkande i
mars 2015 och att utredningen har foreslagit att malet for sjukfranvaron dven
fortséttningsvis bor vara att den ska vara langsiktigt stabil och lag och i niva
med jdmforbara ldnder. Utredningen foreslar att en bred politisk dverens-
kommelse bor ligga fast hur malet ska utvecklas och preciseras. Overens-
kommelsen bor ocksé klargora vilka parter som ska ha ansvar for att mélet nés.
Detta arbete ska enligt utredningen inledas sa snart som mgjligt. Utskottet
noterar att anslaget 1:6 Bidrag for sjukskrivningsprocessen innehaller bidrag
till olika aktorer for att starka sjukskrivningsprocessen. Utskottet anser att det
ar viktigt att atgdrder som inte ger avsett resultat inte fortsétter att bekostas ar
efter ar. Ett exempel pa en sadan étgird &r rehabiliteringsgarantin. Nér det
géller samverkan mellan Forsdkringskassan och Arbetsformedlingen noterar
utskottet att det anges i budgetpropositionen att det inte har gatt att pdvisa
ndgra tydliga effekter i termer av minskad sjukfrdnvaro eller o6kad arbets-
forméga for deltagarna jamfort med en kontrollgrupp. Déremot finns vissa
indikationer pé positiva effekter i form av att kvinnor som tidigt fick del av
samverkan kom tillbaka till arbete eller studier snabbare. Generellt sett &r det
dock svart att av budgetpropositionen narmare utldsa vilken effekt olika atgér-
der inom anslaget har haft, vilket sdledes forsvarar bedomningen av anslagets
resursbehov. Utskottet behandlar motioner om finansiell samordning (Finsam)
i ett senare avsnitt i detta betdnkande. Utskottet pekar dér pa behovet av en
6versyn av den finansiella samordningen och griansdragningen mellan Finsam
och de Ovriga rehabiliteringsinsatser som ryms inom anslaget 1:6. Utskottet
noterar vidare nir det géller kvinnors stora andel bland sjukfallen att den
uppgar till 65 procent. Det dr ett forhallande som varit relativt konstant over
tid och det nuvarande overgripande jamstélldhetspolitiska malet har séledes
inte lett till ndgon forbattring i detta avseende. Utskottet ser darfor positivt pa
att regeringen foreslar ett nytt jamstélldhetspolitiskt verksamhetsmal som
innebér att skillnaderna i sjukfranvaro mellan kvinnor och mén, mitt som
sjukpenningtal, ska minska.
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Anslag inom utgiftsomrade 10

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrade 10 i enlig-
het med regeringens forslag, antar regeringens forslag till &ndringar
i socialforsdkringsbalken och lamnar de bemyndiganden som rege-
ringen begirt. Oppositionspartiernas alternativa forslag till anslags-
fordelning avslas.

Jamfor sarskilda yttrandena 1 (M), 2 (SD), 3 (C), 4 (L) och 5
(KD).

Propositionen

Regeringen foreslar att anslaget 1:1 Sjukpenning och rehabilitering m.m.
bestdms till 43 503 000 000 kronor for 2016.

Regeringen foreslar dven att riksdagen antar ett forslag till lag om dndring
i socialforsékringsbalken. Forslaget innebér att begransningen av formans-
tiden med sjukpenning pa fortsdttningsnivan till 550 dagar (den bortre tids-
grinsen) avskaffas. Vidare foreslas att bestimmelsen om att sjukpenning i
normalfallet inte 1dmnas for de tre forsta kalenderménaderna som foljer pa en
period da en forsdkrad har haft sjuk- eller aktivitetserséttning avskaffas.
Motsvarande dndringar ska goras for sjukpenning i sdrskilda fall, rehabilite-
ringspenning och rehabiliteringspenning i sérskilda fall. Vidare foreslar
regeringen att det gors nddvéindiga foljdédndringar i vissa andra bestimmelser
om sjukpenning. Bestimmelsen om att det vid berékning av dagar i rehabili-
teringskedjan ska bortses frdn dagar i arbetslivsintroduktion ska tas bort.
Detsamma ska gélla bestimmelsen om att boendetilldgg kan lamnas till den
som deltar i arbetslivsintroduktion.

Regeringen foreslar att de nya bestimmelserna ska tridda i kraft den
1 februari 2016 och att sjukpenning ska kunna limnas for dagar fr.o.m. den
tidpunkten. Aldre foreskrifter ska fortfarande gilla for sjukpenning och andra
berdrda formaner som avser tid fore ikrafttridandet. For den som fore ikraft-
tridandet har paborjat arbetslivsintroduktion ska dagar med tid i nimnda
program inte raknas med vid berdkning av dagar i rehabiliteringskedjan. Den
som efter ikrafttrddandet deltar i arbetslivsintroduktion ska kunna beviljas
boendetilldgg enligt de tidigare gillande foreskrifterna.

Regeringen bedomer att fr.o.m. den 1 februari 2016 bor det inte vara méjligt
att paborja deltagande i det arbetsmarknadspolitiska programmet arbetslivs-
introduktion (ALI). Samtidigt bor det vara mojligt for den som fore ndmnda
datum redan har paborjat deltagande i programmet arbetslivsintroduktion att
fullf6lja detsamma.

Regeringen framhaller bl.a. att erséttningen fran sjukforsdkringen ska ge
trygghet och 1dmnas under den tid det tar att aterfa arbetsformagan. Inférandet
av en tidsgréns for hur ldnge sjukpenning kan ldmnas innebér en avvikelse fran
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denna princip. Den som dnnu inte har dterfatt sin arbetsférmaga, eller som inte
ar sa medicinskt fardigbehandlad att han eller hon kan medverka i arbetslivs-
inriktad rehabilitering, har hénvisats till arbetslivsintroduktionen hos Arbets-
formedlingen under ca tre ménader. For ménga har overgéngen inneburit att
man fétt en betydligt 14gre erséttning. Regeringen noterar att andelen som fatt
forsorjningsstdd fran kommunerna har 6kat efter det att forsékrade inte ldngre
har haft ratt till sjukpenning. En stor andel av dem som har lamnat sjukforsak-
ringen vid den bortre gransen blir dven s.k. atervéndare, dvs. de aterkommer
till sjukforsdkringen och far sjukpenning igen efter tiden hos Arbets-
formedlingen. Regeringen anser att den bortre tidsgrdnsen vare sig framjar
rehabiliteringsprocessen eller garanterar att de forsédkrade far rétt hjdlp hos rétt
myndighet eller annan aktor.

Sammantaget berdknas reformen leda till ca 7 000 fler pdgdende sjukfall i
slutet av 2016 och medfora dkade utgifter for sjukpenning m.m. motsvarande
880 miljoner kronor under 2016. Den avskaffade tidsgriansen berdknas dock
leda till minskat nybeviljande av sjukerséttning, minskade utgifter for
arbetsmarknadspolitiska program och aktivitetsstod samt minskade
forvaltningsutgifter for Arbetsformedlingen. Sammantaget berdknas forslagen
leda till att utgifterna for statens budget 6kar med ca 298 miljoner kronor 2016.

Regeringen foreslar vidare att boendetilldgg inte ska samordnas med makes
bostadstilligg. Andringen foreslas trida i kraft den 1 januari 2016. Regeringen
framhaller att redan vid berdkningen av boendetilldgg respektive bostads-
tilldgg tas hansyn till att de forsdkrade dr makar. Detta innebér att var och en
endast far ersittning for sina egna boendekostnader. Regeringen konstaterar
att samordningen mellan den forsékrades boendetilldgg och makens bostads-
tilldgg saknar grund.

Anslaget 1:1 far anvindas for utgifter for sjukpenning, rehabiliterings-
penning, nirstdendepenning och arbetshjdlpmedel enligt socialforsékrings-
balken och lagen (2010:111) om inforande av socialforsékringsbalken.
Anslaget far vidare anvéndas for utgifter for boendetilligg och sjukpenning
respektive rehabiliteringspenning i sdrskilda fall enligt socialforsdkrings-
balken. Anslaget far dessutom anvéndas for utgifter som kan uppkomma med
anledning av vissa bestdmmelser i sjuklonesystemet, ndmligen den s.k.
sjuklonegarantin, det sérskilda hogriskskyddet och det s.k. hdogkostnads-
skyddet mot sjuklonekostnader enligt lagen (1991:1047) om sjuklon. Anslaget
far dven anvindas for utgifter for aterbetalningspliktiga studiemedel avseende
studerandes sjukperioder enligt studiestddslagen (1999:1395). Diértill fér
anslaget anvindas for utgifter for ersittning for skada orsakad av deltagare i
arbetslivsinriktad rehabilitering, arbetshjdlpmedel m.m. Anslaget fir ocksa
anvdndas for utgifter for statliga &lderspensionsavgifter enligt lagen
(1998:676) om statlig alderspensionsavgift.

Utgiftsutvecklingen for sjukpenningen styrs dels av antalet ersatta dagar,
dels av medelersittningen. Antalet dagar paverkas av forandringar inom regel-
verk och regelverkets tillimpning och administration. Utdver detta har framfor
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allt demografiska fordndringar, utvecklingen pa arbetsmarknaden och fran-
varofordndringar pd individniva betydelse for utvecklingen. Den genomsnitt-
liga ersdttningen péverkas framfor allt av ersdttningsnivdn samt loneut-
vecklingen. Utgifterna for sjukpenningen inklusive statlig alderspensions-
avgift berdknas till 41 173 miljoner kronor for 2016.

Utgiftsutvecklingen for rehabiliteringspenning styrs till storsta delen av
samma faktorer som sjukpenningutgifterna. Utgiftsutvecklingen paverkas
ocksa av behovet av rehabilitering och pabdrjade samordnade rehabiliterings-
insatser. Utgifterna for rehabiliteringspenningen inklusive statlig alders-
pensionsavgift berdknas till 1 822 miljoner kronor for 2016.

Utgifterna for arbetshjalpmedel m.m. berdknas till 175 miljoner kronor for
2016. Dessa medel far anvéndas for kép av arbetstekniska hjdlpmedel, lakar-
utldtanden och ldkarundersdkningar, sérskilt bidrag samt resor till och frdn
arbetet. Utgifterna for sjukpenning respektive rehabiliteringspenning i
sarskilda fall berdknas till 51 miljoner kronor f6r 2016, utgifterna for boende-
tillagg till 92 miljoner kronor och utgifterna for ndrstdendepenningen inklusive
statlig alderspensionsavgift till 190 miljoner kronor.

Regeringen foreslar att anslaget 1:2 Aktivitets- och sjukerséttningar m.m.
bestéms till 50 334 250 000 kronor fér 2016.

Anslaget far anvindas for utgifter for aktivitets- och sjukersittning,
bostadstilldgg till personer med aktivitets- och sjukersittning samt for kostna-
der for sysselsdttning av vissa personer med aktivitets- och sjukerséttning.
Anslaget far dessutom anvindas for utgifter for statlig dlderspensionsavgift.

Regeringen bedomer att den tidigare beslutade hojningen av den inkomst-
relaterade sjuk- och aktivitetsersittningen frén 64 procent till 64,7 procent
berdknas 0ka utgifterna inom anslaget med 240 miljoner kronor 2016. Vidare
berdknas avskaffandet av den bortre tidsgrédnsen innebdra minskade utgifter
inom anslaget med 63 miljoner kronor.

Alltsedan mitten av 2011 har det skett en svag 6kning av nybeviljandet av
sjukerséttning. Uppgéngen beror bl.a. pa att fler personer har sjukpenning,
varav vissa efter en tid far sjukersattning. Trots 6kat nybeviljande fortsitter
det totala antalet personer med sjukerséttning att minska. Det beror pa att
relativt manga personer med sjukerséttning samtidigt overgar till alders-
pension. Utgifterna for sjuk- och aktivitetsersittning inklusive statlig alders-
pensionsavgift berdknas till 45 321 miljoner kronor for 2016.

Utgiftsutvecklingen for bostadstillagg till personer med aktivitets- och
sjukerséttning styrs av antalet personer med aktivitets- och sjukerséttning,
utvecklingen for prisbasbeloppet, boendekostnaderna och av medelersatt-
ningen. Utgifterna berédknas till 4 985 miljoner kronor for 2016. Utgifterna for
kostnader for sysselséttning av vissa personer med aktivitets- och sjukersatt-
ning berdknas till 28 miljoner kronor for 2016.

Regeringen foreslar att anslaget 1:3 Handikapperséttningar bestdms till
1 370 000 000 kronor for 2016. Anslaget far anvéndas for utgifter for handi-
kappersittningar.
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Regeringen foreslar att anslaget 1:4 Arbetsskadeersittningar m.m. bestdms
till 3 121 000 000 kronor for 2016.

Anslaget far anvindas for utgifter for de arbetsskadeerséttningar som
omfattar formaner enligt socialforsakringsbalken och motsvarande dldre lagar.
Anslaget far dessutom anvindas for utgifter for statlig alderspensionsavgift.
Utgifterna inom arbetsskadeforsékringen har de senaste aren reducerats betyd-
ligt. Detta beror framst pé farre nybeviljade arbetsskadelivréntor i kombination
med att ett storre antal personer som har livrdnta har uppnatt 65 ars alder.
Denna utveckling bedoms fortsétta d&ven de kommande aren.

Regeringen foreslar att anslaget 1:5 Erséttning inom det statliga person-
skadeskyddet bestdms till 35 658 000 kronor for 2016.

Anslaget fir anvédndas for utgifter for ersdttningar inom det statliga
personskadeskyddet och krigsskadeersittning till sjomén samt motsvarande
dldre lagstiftning. Anslaget far dessutom anvédndas for utgifter for statlig
alderspensionsavgift. Ersittningar for det statliga personskadeskyddet berék-
nas bli nagot ldgre de kommande &ren.

Regeringen foreslar att anslaget 1:6 Bidrag for sjukskrivningsprocessen
bestams till 2 907 000 000 kronor f6r 2016.

Regeringen avser att under 2016 ingé nya 6verenskommelser med Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL) om rehabiliteringsgarantin, sjukskrivnings-
miljarden och s.k. forsdkringsmedicinska utredningar som omfattar hogst
1 500 000 000 kronor. Sedan tidigare finns ataganden om 3 000 000 000
kronor, varav dtaganden motsvarande 1 812 500 000 kronor berdknas infrias
under 2016. Regeringen foreslar mot denna bakgrund att regeringen bemyndi-
gas att under 2016 for anslaget 1:6 ingd ekonomiska &taganden som inklusive
tidigare gjorda 4taganden medfér behov av framtida anslag pd hogst
2 700 000 000 kronor for ren 2017-2018.

Anslaget far anvéndas for utgifter for statsbidrag och bidrag till berérda
aktorer i sjukskrivningsprocessen. Medlen avser rehabiliteringsgarantin,
bidrag for arbetet med sjukskrivningsprocessen inom hilso- och sjukvarden,
arbetsplatsnéra stod riktat till arbetsgivare samt forsékringsmedicinska utred-
ningar. Medlen avser &dven rehabiliteringsinsatser i samarbete mellan
Forsakringskassan och Arbetsformedlingen, finansiell samordning genom
samordningsforbund samt vissa forvaltningskostnader. Dértill avser medlen
utgifter for kunskapsutveckling for sjukskrivningsprocessen och for atgérder
for en effektiv sjukskrivningsprocess.

Forsékringskassan och Arbetsformedlingen samarbetar lopande for att
underldtta overgangen frdn ersittning via sjukforsékringen till aktivt arbets-
sokande och nytt arbete. For att forstirka samordnade rehabiliteringsinsatser i
samarbete med kommuner och landsting foreslar regeringen att 29 miljoner
kronor av medlen &verfors till finansiell samordning genom samordnings-
forbund. Utgifterna for 2016 berdknas ddarmed till 709 000 000 kronor. Finan-
siell samordning mellan Forsdkringskassan och hédlso- och sjukvarden syftar
till att utveckla en mer effektiv sjukskrivningsprocess mellan hilso- och
sjukvarden och Forsdkringskassan samt forbdttra kvaliteten pa medicinska
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beslutsunderlag. Dessa medel (30 miljoner kronor) &r ett komplement till de
medel som avsitts inom ramen for den s.k. sjukskrivningsmiljarden.
Regeringen foreslér att medlen for finansiell samordning mellan Forsakrings-
kassan och hilso- och sjukvarden dverfors till finansiell samordning genom
samordningsforbund. Samverkan enligt lagen (2003:1210) om finansiell
samordning av rehabiliteringsinsatser (Finsam) infordes 2004 for att skapa
ytterligare mojligheter till samverkan inom rehabiliteringsomradet. For att fler
samordningsforbund ska kunna bildas, och for att forstérka rehabiliterings-
insatserna for langtidssjukskrivna och unga med aktivitetsersittning, foreslar
regeringen sédledes att medlen fr.o.m. 2016 6kas med 59 miljoner kronor.
Utgifterna for 2016 berédknas till 339 miljoner kronor. Sarskilda medel har
avsatts inom anslaget for att forbéttra kunskapen om hur insatser enligt
metoden supported employment kan paskynda en arbetsmarknadsetablering
for unga. Utgifterna for 2016 berdknas till 5 miljoner kronor. Den forra
regeringen och SKL tréffade i december 2013 en dverenskommelse som géller
for 2014 och 2015 om insatser for en kvalitetssdker och effektiv
sjukskrivningsprocess (den s.k. sjukskrivningsmiljarden). Regeringen avser
att under hosten 2015 ingé en ny dverenskommelse med SKL. Utgifterna for
2016 beréknas till 1 miljard kronor. Vidare har den forra regeringen och SKL
ingatt en overenskommelse dels om ersittning till landsting som levererar
fordjupade medicinska utredningar till Forsakringskassan, dels om erséttning
till landsting som ingdr i en pilotverksamhet med aktivitetsformage-
utredningar. Utgifterna for 2016 for de béda &verenskommelserna och
eventuell ny lagstiftning om att landstingen ska f4 ansvar for att utfora de
forsékringsmedicinska utredningarna berdknas till 250 miljoner kronor.
Regeringen och SKL har f6r 2015 ingétt en dverenskommelse om medicinsk
rehabilitering 1 form av evidensbaserade rehabiliteringsinsatser i syfte att
dstadkomma &tergdng i arbete, den s.k. rehabiliteringsgarantin. Overens-
kommelsen omfattar totalt 750 miljoner kronor for 2015. Regeringen anfor att
rehabiliteringsgarantin endast har haft begransade effekter pa forsékrades éter-
géng i arbete. Regeringen ser darfor ver rehabiliteringsgarantins utformning.
Samtidigt finns det ett stort behov av att stirka handldggningen av sjukforsék-
ringen péd Forsdkringskassan. Regeringen framhaller dven att satsningar inom
hélso- och sjukvérden pé totalt ca 2,3 miljarder kronor kommer att géras under
2016. Mot bakgrund av detta foreslar regeringen att det fors 6ver 250 miljoner
kronor frén rehabiliteringsgarantin till anslaget 2:1 Forsakringskassan fr.o.m.
2016. Regeringen avser att f6r 2016 ingd en ny dverenskommelse med SKL
om rehabiliteringsgarantin. Utgifterna for 2016 berdknas till 500 miljoner
kronor. Sedan april 2014 finns ett bidrag riktat till arbetsgivare for kop av
arbetsplatsnéra stod for aterging i arbete. Syftet med bidraget ar att underlétta
for arbetsgivare att ta sitt rehabiliteringsansvar sa att den anstélldes arbets-
formaga tidigt kan tillvaratas pa arbetsplatsen och pa sa sitt 6ka mdjligheterna
till att tidigt atergd i arbete. Utgifterna for detta for 2016 beréknas till 100
miljoner kronor.
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Regeringen foreslar att ett nytt anslag 1:7 Erséttning for hoga sjuklone-
kostnader fors upp pé statens budget fr.o.m. 2016 och bestdms till 360 000 000
kronor. Ar 2015 budgeteras och redovisas forménen pa budgetens inkomst-
sida. Den foreslagna dndringen beror pa ett nytt regelverk for nationalrdken-
skaperna som innebdr att vissa stod i nationalrdkenskaperna har omdefinierats
fran att utgdra en del av statens skatteinkomster till en del av statens utgifter.

Regeringen foreslar att anslaget 2:1 Forsdkringskassan bestdms till
8 171 906 000 kronor for 2016.

Regeringen foreslar dven att regeringen bemyndigas att for 2016 besluta
om en kredit i Riksgéldskontoret som inklusive tidigare utnyttjad kredit uppgar
till hogst 140 000 000 kronor for att tillgodose Forsdkringskassans behov av
likviditet vid utbetalning av ersdttning for vard i andra ldnder.

Vidare aviserar regeringen att den i sin styrning av Forsdkringskassan avser
att verka for en 6kad och mer enhetlig anvéindning av forsékringsmedicinska
utredningar. Regeringen framhéller att det &r viktigt att myndigheten anvéander
de mojligheter som finns att vid behov komplettera befintliga medicinska
utlatanden med forsikringsmedicinska utredningar.

Anslaget far anvindas for Forsdkringskassans forvaltningsutgifter och for
forskning inom socialforsdkringens omrade.

Regeringen anger att anslaget 6kas med 250 miljoner kronor fr.o.m. 2016.
Resurserna ska anvéndas for att ge Forsdkringskassan forutséttningar att astad-
komma en vil fungerande sjukskrivningsprocess. Kassan ska hoja kvaliteten i
handldggningen av sjukforsékringsdrenden genom att stirka den forsdkrings-
massiga tillimpningen. Medlen fors frdn anslaget 1:6 Bidrag for sjukskriv-
ningsprocessen.

Regeringen foreslar att anslaget 2:2 Inspektionen for socialforsakringen
bestims till 65467 000 kronor for 2016. Anslaget far anvéndas for Inspek-
tionen for socialforsékringens forvaltningsutgifter.

I propositionen anges att anslaget minskas med 3 miljoner kronor per &r
20162019 for att finansiera en motsvarande 6kning av anslaget 1:2 Statens
beredning for medicinsk och social utvdrdering inom utgiftsomrade 9 i syfte
att sammanstilla kunskap om arbetsmiljons betydelse for uppkomsten av
sjukdomar, med sirskilt beaktande av kvinnors arbetsmiljder.

Motionerna

Moderaterna

I kommittémotion 2015/16:2490 av Johan Forssell m.fl. (M) begirs i
yrkande 1 att riksdagen till anslaget 1:1 ska anvisa 1 580 000 000 kronor
mindre &n regeringen. Motiondrerna vill bl.a. sdnka det hogsta sjukpenning-
belopp som kan utga till arbetslosa. I yrkande 4 begirs att dagens system med
karensdag ersdtts med ett karensavdrag som ska uppga till 20 procent av en
genomsnittlig veckoersittning i form av sjuklén. Motionédrerna framhéller att
forslaget blir mer réttvist, t.ex. for den som arbetar ett fatal dagar i ménaden
eller arbetar natt. I yrkande 5 begérs att ett karensavdrag ska inforas vid dag
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15 i sjukskrivningsperioden i syfte att stirka incitamenten for sjukskrivna att
atergd till arbete tidigare &n i dag. Slutligen begirs i yrkande 7 avslag pa
propositionen i de delar som géller forslaget om att den bortre tidsgrénsen i
sjukforsakringen ska tas bort. Motionérerna anser att regeringens forslag forst
och framst drabbar de sjukskrivna som riskerar att hamna utanfor arbetsmark-
naden for gott. Skulle utanforskapet dterigen oka kraftigt finns dessutom en
risk for att de okade kostnaderna dter upp resurser som behdvs for andra
dndamal. Vidare begér motiondrerna i yrkande 1 att riksdagen till anslaget 1:2
ska anvisa 177 000 000 kronor mindre &n regeringen. Sénkt ersdttningsgrad i
sjuk- och aktivitetsersdttningen medfér en minskning inom anslaget och
bibehallen bortre grins medfor en utgift till foljd av fler ansdkningar om
sjukersittning. Motionérerna begér dven i yrkande 1 att riksdagen till anslaget
1:6 ska anvisa 250 000 000 kronor mer &n regeringen. Motiondrerna motsétter
sig regeringens forslag om en minskning av rehabiliteringsgarantin. I stéllet
bor den forstarkas fran 750 miljoner kronor till 900 miljoner kronor genom en
omfordelning inom anslaget (yrkande 6). I yrkande 3 anges att landstingens
drivkrafter att prioritera sjukskrivningsfragan bor 6kas genom att den rorliga
prestationsdelen i den statliga sjukskrivningsmiljarden 6kas. Slutligen begér
motiondrerna i yrkande 1 att riksdagen till anslaget 2:1 ska anvisa 90 000 000
kronor mindre &n regeringen. Motiondrerna foreslar att Forsdkringskassan
tillfors 150 miljoner kronor for dkade kontroller vid sjukpenningens tids-
granser. For att forstiarka Forsdkringskassans arbete med fusk och missbruk
anslas ytterligare 10 miljoner kronor. I yrkande 2 anfors att Forsékringskassan
bor fa ett sdrskilt uppdrag att 6ka och forbéttra den uppfoljning och de
kontroller som ska ske vid de uppsatta tidsgranserna i sjukforsdkringen,
sarskilt de vid 90 och 180 dagar.

Sverigedemokraterna

I kommittémotion 2015/16:2234 av Linus Bylund m.fl. (SD) begirs att
riksdagen till anslaget 1:1 ska anvisa 901 300 000 kronor mindre &n
regeringen. Motiondrerna anser att sjukpenningens bortre tidsgrins bor
bibehdllas och att anslaget bor hojas med 1 procent. Sverigedemokraternas
forslag om minskad invandring berdknas medfora minskade utgifter inom
anslaget. Vidare begir motiondrerna att riksdagen till anslaget 1:2 ska anvisa
53300 000 kronor mer dn regeringen. En bibehallen bortre grins medfor
okade utgifter inom anslaget till foljd av fler ansdkningar om sjukerséttning.
Sverigedemokraternas forslag om minskad invandring berdknas medfora
minskade utgifter inom anslaget. Motionédrerna begér dven att riksdagen ska
anvisa 3 500 000 000 kronor till ett nytt anslag: Sjuklon for smé foretag. Varje
foretag foreslas fa gora avdrag for sina sjuklonekostnader for upp till nio
anstdllda motsvarande kostnaden for en genomsnittlig anstilld. Ett genom-
snittligt sméforetag far dirmed dra av sjuklonekostnader med upp till 25 348
kronor per ar. Slutligen begér motionérerna att riksdagen till anslaget 2:1 ska
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anvisa 10 000 000 kronor mer &n regeringen for administration av Sverige-
demokraternas forslag om en utdkad graviditetspenning.

Centerpartiet

I kommittémotion 2015/16:3180 av Solveig Zander m.fl. (C) begirs att
riksdagen till anslaget 1:1 ska anvisa 1610000 000 kronor mindre &n
regeringen. Motiondrerna anser att den bortre tidsgrdnsen ska bibehéllas och
att en karensdag ska inforas dag 15 i sjukperioden. Motiondrerna vill d4ven
sdnka det hogsta sjukpenningbelopp som kan utgé till arbetsldsa och minska
pris- och léneomrikningen. Vidare begir motiondrerna att riksdagen till
anslaget 1:2 ska anvisa 177 000 000 kronor mindre dn regeringen. En sénkning
av erséttningsgraden i sjuk- och aktivitetsersittningen medfér en minskning
inom anslaget och en bibehallen bortre grins medfor en utgift till foljd av fler
ansokningar om sjukerséttning. Nér det giller anslaget 1:6 begir motiondrerna
att riksdagen ska anvisa 250 000 000 kronor mer &n regeringen. Motiondrerna
motsétter sig att ett minskat belopp anslés till rehabiliteringsgarantin. Slutligen
begér motiondrerna att riksdagen till anslaget 2:1 anvisar 150 000 000 kronor
mindre &n regeringen. Motionérerna anser att 100 miljoner kronor bor tillféras
anslaget for 6kad kontroll av sjukforsékringens tidsgranser. Vidare bor ytter-
ligare 100 miljoner kronor anslas till samma &ndamél genom en omprioritering
inom anslaget.

Liberalerna

I kommittémotion 2015/16:3141 av Emma Carlsson Lofdahl m.fl. (FP) begérs
i yrkande 1 att riksdagen till anslaget 1:1 ska anvisa 1 260 000 000 kronor
mindre &n regeringen. Motiondrerna anser att den bortre tidsgrdnsen ska
bibehéllas och att det hogsta sjukpenningbelopp som kan utga till arbetslésa
ska sdnkas. I yrkande 2 begir motiondrerna avslag pd regeringens forslag till
lag om é&ndring i socialforsékringsbalken. Vidare begidr motionédrerna i
yrkande 1 att riksdagen till anslaget 1:2 ska anvisa 171 000 000 kronor mindre
an regeringen. En sdnkning av erséttningsgraden i sjuk- och aktivitetsersatt-
ningen medfor en minskning inom anslaget och en bibehéallen bortre grins
medfor en utgift till f6ljd av fler ansdkningar om sjukerséttning. Slutligen
begdr motiondrerna att riksdagen till anslaget 2:1 ska anvisa 29 miljoner
mindre &n regeringen pa grund av minskad pris- och 16neomrakning.

Kristdemokraterna

I kommittémotion 2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) begérs i yrkande
15 att riksdagen till anslaget 1:1 ska anvisa 1 280 000 000 kronor mindre dn
regeringen. Motiondrerna anser att den bortre tidsgransen ska bibehallas och
att det hogsta sjukpenningbelopp som kan utga till arbetslosa ska sénkas. |
yrkande 3 begirs att sjukpenningens bortre tidsgrians ska vara kvar. Vidare
begdr motionédrerna i yrkande 15 att riksdagen till anslaget 1:2 ska anvisa
63 000 000 kronor mer &n regeringen. En bibehallen bortre grins medfor en

2015/16:SfU1



2015/16:SfU1

20

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

utgift inom anslaget till f6ljd av fler ansékningar om sjukerséttning. Nér det
giller anslaget 1:6 begir motionérerna i yrkande 15 att riksdagen ska anvisa
150 000 000 kronor mer &n regeringen. I yrkande 5 begérs att endast 100
miljoner kronor bor overforas frn rehabiliteringsgarantin till Forsdkrings-
kassan. Slutligen begérs i yrkande 15 att riksdagen till anslaget 2:1 ska anvisa
150 000 000 kronor mindre an regeringen. Motiondrerna anslar 100 miljoner
kronor som en forstarkning till Forsdkringskassan.

Utskottets stillningstagande

Den som fatt sjukpenning pa normalniva, ca 80 procent av den sjukpenning-
grundande inkomsten (SGI) i 364 dagar, kan dérefter fi sjukpenning pa
fortsdttningsniva, ca 75 procent av SGI under ytterligare 550 dagar. Om den
forsdkrade har en allvarlig sjukdom kan han eller hon emellertid fa sjuk-
penning pa normalniva utan tidsbegriansning s linge arbetsformagan med
anledning av den allvarliga sjukdomen ar nedsatt med minst en fjardedel. Nér
en forsdkrad har fatt sjukpenning for den maximala tiden om sammanlagt 914
dagar erbjuds han eller hon att delta i det arbetsmarknadspolitiska programmet
arbetslivsintroduktion (ALI) hos Arbetsformedlingen. ALI pagar i ldngst tre
ménader och inkluderar individuellt anpassade arbetsmarknadspolitiska
insatser for den som behdver forbereda sig for ett arbete eller for ett annat
arbetsmarknadspolitiskt program. Under tiden i ALI far deltagaren aktivitets-
stod eller utvecklingserséttning. En forsdkrad som har fatt sjukpenning i 914
dagar kan i normalfallet {4 sjukpenning igen forst efter ca 3 manader, dvs. efter
en tid som ungefdr motsvarar ett eventuellt deltagande i ALI I vissa undan-
tagsfall kan en forsdkrad som fatt 914 dagar med sjukpenning fa fler dagar
med sjukpenning pa fortséttningsniva. Nér sa ar fallet finns ingen tidsbegréns-
ning och den forsékrades eventuella deltagande i ALI skjuts da pa framtiden.
Exempel pa en sadan situation &r att det pa grund av sjukdomen ar oskaligt att
inte ge sjukpenning.

Utskottet anser att syftet med sjukforsdkringen ar att ge ekonomisk
kompensation for inkomstforlust vid nedsatt arbetsformaga pd grund av
sjukdom. Det &r séledes utskottets uppfattning att erséttning ska ldmnas frén
sjukforsakringen sé linge individens arbetsformaga ar nedsatt pa grund av
sjukdom. Arbetsmarknadspolitiska insatser genom Arbetsformedlingen ska
komma 1 fraga endast for den som kan tillgodogoéra sig sddana insatser.
Utskottet delar regeringens beddmning att sddana insatser och erséttningarna
aktivitetsstod och utvecklingsersittning inte ska anvdndas som ett alternativt
sétt att forsorja de som pa grund av sjukdom saknar arbetsformaga och
forutséttningar for arbetslivsinriktad rehabilitering. Utskottet konstaterar
ocksa att den bortre tidsgransen har lett till en forsimrad ekonomisk situation
for manga forsdkrade. Dartill blir en stor andel av dem som har ldmnat ersétt-
ningen fran sjukforsékringen s.k. atervindare, dvs. de aterkommer till sjuk-
forsdkringen och far sjukpenning igen efter tiden hos Arbetsformedlingen.
Den bortre tidsgriansen i sjukforsdkringen borjade tillimpas den 1 januari
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2010. Av budgetpropositionen framgér att sedan dess har sjukfranvaron stigit
med 67 procent. Det kan dirfor antas att tidsgridnsen inte har haft ndgon
betydande positiv effekt pa sjukfranvaron. Utskottet noterar att i budgetpropo-
sitionen ldmnas forslag om okade resurser till Forsdkringskassan, bl.a. for att
myndigheten ska kunna gora tidiga bedomningar av den enskildes nedséttning
av arbetsformagan och behov av rehabilitering. Vidare for regeringen samtal
med arbetsmarknadens parter och &r beredd att vidta de ytterligare atgirder
som kan behdvas for att forebygga sjukfranvaro och bista enskilda individer
som behover rehabilitering och omstéllning.

Mot denna bakgrund stéller sig utskottet bakom regeringens forslag att den
bortre tidsgrinsen i sjukforsdkringen ska avskaffas. Férutom sjukpenning
avser detta dven rehabiliteringspenning, sjukpenning i sérskilda fall och
rehabiliteringspenning i sérskilda fall. Aven karenstiden efter sjuk- eller
aktivitetsersittning bor avskaffas. Under sddana omstindigheter bor dven
arbetslivsintroduktionen avvecklas. Utskottet anser dock att det dr viktigt att
insatserna for en atergang i arbete utvecklas och forstirks. Utskottet noterar
att Parlamentariska socialforsékringsutredningen angett att den bortre
tidsgransen i sjukforsdkringen bor erséttas av en regelbunden kontroll dir
Forsékringskassan med hogst ett halvars mellanrum utreder den sjukskrivnes
arbetsformaga, behov av arbetslivsinriktad rehabilitering eller om det ar
motiverat att bevilja en sjukersdttning. Dessa kontroller bor, enligt utred-
ningen, senast inledas efter 18 manaders sjukskrivning.

Utskottet anser dven att samordningsregeln mellan boendetilligg och
bostadstilldgg bor avskaffas.

Parlamentariska socialforsakringsutredningen har ldmnat forslag om ett
karensavdrag i stéllet for en karensdag. Regeringens beredning av fragan bor
avvaktas. Aven ett stillningstagande till frigan om att infora ytterligare en
karensdag/karensavdrag bor avvaktas.

Genom ett riksdagsbeslut hojdes den hogsta sjukpenningen for arbetslosa
fr.o.m. den 7 september 2015 fran 486 till 543 kronor om dagen. Hojningen
foranleddes av att dagpenningen i arbetsloshetsforsdkringen héjdes. Vidare
beslutade riksdagen att fr.o.m. den 1 oktober 2015 hoja erséttningsgraden i den
inkomstrelaterade sjuk- och aktivitetserséttningen fran 64 till 64,7 procent av
den forsidkrades antagandeinkomst. Det saknas anledning att nu foresla
riksdagen att besluta om annat i dessa fragor.

Staten har betalat ut upp till 1 miljard kronor per 4r till landstingen under
2006-2013, den s.k. sjukskrivningsmiljarden. Den senaste dverenskommelsen
mellan regeringen och SKL giller for 2014 och 2015. Overenskommelsen
innehéller en rorlig del som &r kopplad till utvecklingen av sjukfrdnvaron, och
en villkorad del som dr kopplad till specifika atgdrder som landstingen ska
vidta. Parlamentariska socialférsédkringsutredningen har foreslagit att staten
dven fortsdttningsvis ska stddja landstingen ekonomiskt genom sjukskriv-
ningsmiljarden for att ge sjukskrivningsfragorna hdgre prioritet i hilso- och
sjukvirden och att utveckla sjukskrivningsprocessen. Enligt utredningen
behover resurserna forstirkas kraftigt och avse sjukskrivningsmiljardens

2015/16:SfU1

21



2015/16:SfU1

22

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

rorliga del. Utskottet noterar att regeringen foreslar att 1 miljard kronor ska
anslas for 2016.

Sedan 2008 har regeringen och SKL haft dverenskommelser om en rehabi-
literingsgaranti. Denna har syftat till att ersitta landstingen for att personer
med latt till medelsvér psykisk ohilsa eller med icke specifika rygg- och
nackbesvér ska kunna erbjudas specifika behandlingsmetoder som ska frimja
atergang i arbete och forebygga sjukskrivning. Flera utvirderingar av rehabi-
literingsgarantin har gjorts. Dessa har dock inte kunnat pavisa att garantin
medfort en Okning av atergang till arbete for sjukskrivna. Som regeringen
framhaller finns det samtidigt ett stort behov av att stirka handlaggningen av
sjukforsdkringen pa Forsdkringskassan. Utskottet anser dérfor att det finns
starka skél att fora Over foreslagna medel frén rehabiliteringsgarantin till
Forsakringskassan fr.o.m. 2016.

Utskottet ser dven positivt pd att Finsam tillférs 6kade medel och att
regeringen i sin styrning av Forsékringskassan avser att verka for en kad och
mer enhetlig anvandning av forsidkringsmedicinska utredningar.

Fran och med den 1 januari 2015 har hogkostnadsskyddet for sjuklone-
kostnader ersatts av en ny erséttning for hdga sjuklonekostnader. Regeringen
foreslar att ett nytt anslag for formanen Ersdttning for hoga sjuklonekostnader
fors upp pa statens budget fr.o.m. 2016. Utskottet delar regeringens bedom-
ning att det berérda stodet ska definieras som utgifter och darfor budgeteras
och redovisas pa budgetens utgiftssida. Stodet innebar att sméaforetagens skydd
mot hoga sjuklonekostnader har stiarkts vdsentligt. Det har dven blivit enklare
for arbetsgivarna att fa erséttning. Utskottet kan inte stélla sig bakom yrkandet
om ett minskat sjukloneansvar for foretagen och att ett nytt anslag inréttas for
finansieringen av detta.

Utskottet stdller sig inte bakom Sverigedemokraternas forslag om en utdkad
mojlighet till graviditetspenning (bet. 2015/16:SfU3) och didrmed inte heller
att medel anslas till Forsékringskassan for att administrera detta.

Utskottet tillstyrker anslagen i enlighet med regeringens forslag i propo-
sition 2015/16:1 punkt 4 och regeringens forslag till lag om &ndring i
socialforsdkringsbalken samt forslag om bemyndiganden (punkterna 1-3).
Utskottet avstyrker ddrmed motionerna 2015/16:2234 (SD), 2015/16:2490
(M) yrkandena 1-7, 2015/16:2509 (KD) yrkandena 3, 5 och 15, 2015/16:3141
(FP) yrkandena 1 och 2 samt 2015/16:3180 (C).
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Allmént om socialférsékringen

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. ett samordnat kostnads-
ansvar for sjukvard och sjukforsikring, slopad karensdag for
forskolldrare m.fl. och dagerséttning for véard av nérstaende.

Jamfor reservationerna 1 (M), 2 (SD), 3 (KD) och 4 (SD, C, KD)

Motionerna

I kommittémotion 2015/16:1951 av Johan Forssell m.fl. (M) begirs i
yrkande 1 ett tillkéinnagivande om att ett siffersatt mal for sjukpenningtalet och
ohilsotalet bor inforas i Sverige och att berérda myndigheter som behdvs for
att uppnd mélet bor definieras. Motiondrerna anser att Forsakringskassans roll
och uppdrag bor fortydligas och forstdrkas for att mota den pagaende utgifts-
okningen inom sjukforsakringen.

I motion 2015/16:240 av Anders Hansson (M) begirs ett tillkinnagivande
om mdjligheten att gora Forsékringskassan skyldig att underratta forsakrings-
bolag om fordndringar av utbetalningar till myndighetens kunder. Motiondren
anfor att forsékringsbolag riskerar att fortsétta betala ut kompletterande ersétt-
ning pa grund av nedsatt arbetsformaga, trots att Forsdkringskassan har gjort
en ny bedomning och slutat betala ut forménen.

Finn Bengtsson (M) begér i motion 2015/16:273 ett tillkdnnagivande om
ett fritt val av sjukforsikringsleverantor. Den enskilde bor {4 disponera sin del
av sjukforsdkringsavgiften och sjélv fa vilja leverantor. Leverantorer skulle
forutom Forsékringskassan kunna vara i forsta hand forsékringsbolag men
dven andra finansiella aktorer och fackforeningar. Dessa leverantorer skulle
kunna utforma en méngd nya 16sningar.

I motion 2015/16:1669 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (bada M)
begirs ett tillkdnnagivande om behovet av ett bittre samordnat kostnadsansvar
for sjukvard och sjukforsékring. Motiondrerna anfor att den sammanlagda
kostnaden for samhéllet for sjukdom kommer att bli sa stor att det maste
Overvigas att i forsta hand sjukvéarden och sjukforsakringen ska samverka pa
ett battre sitt dn i dag. En 16sning skulle kunna vara att staten Overtar
kostnadsansvaret for sjukvarden fran landstingen, en annan att lagga 6ver hela
kostnadsansvaret for sjukforsakringen pé landstingen.

I motion 2014/15:2881 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (bada M)
begirs ett tillkdnnagivande om skérpt straff for grovt bidragsbrott. Motio-
nérerna anfor att bidragsbrott numera kan vara en organiserad storindustri som
omsitter miljontals kronor av skattebetalarnas pengar.

Markus Wiechel och Jennie Afeldt (bdda SD) begir i motion 2015/16:2869
yrkande 1 ett tillkdnnagivande om att lagstifta om krav pa uppehéllsritt for
utbetalning av stod fran Forsdkringskassan. Motiondrerna anser att laglig
vistelse i landet ska krdvas for att utbetalningar fran socialforsikringssystemet
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ska fa goras. I yrkande 2 begirs ett tillkdnnagivande om en lagstiftning for att
mojliggora aterkrav nir bidrag betalats ut felaktigt. Motiondrerna anser att
Forsakringskassan har bristande kontroll dver utbetalningar till vissa EU-
medborgare och att myndigheten inte kan aterkrdva bidrag dven om de har
grundats pa handlingar som varit falska. I motionens yrkande 3 begérs ett
tillkdnnagivande om en generell justering av lagstiftningen for att undvika
fusk.

I flera motioner begérs tillkdnnagivanden om att slopa karensdagen for
larare, fritidspedagoger och forskolldrare som arbetar inom grund- och for-
skolan. Sddana yrkanden framstalls i kommittémotion 2015/16:476 av Robert
Stenkvist m.fl. (SD) yrkande 8, kommittémotion 2015/16:3095 av Paula
Bieler m.fl. (SD) yrkande 26, motion 2015/16:11 av Robert Stenkvist (SD)
och motion 2015/16:61 av Robert Stenkvist och Stefan Jakobsson (bada SD).
Motiondrerna framhaller bl.a. att denna personal 16per en avsevért storre risk
att smittas av vanliga infektionssjukdomar pé sin arbetsplats @n de flesta andra
yrkesgrupper. Vidare anfor de att barn inte bor vistas tillsammans med sjuk
personal.

I motion 2015/16:2381 av Solveig Zander (C) begirs ett tillkdnnagivande
om att infora sjukpenninggrundande dagar for vard av nérstaende (VAN)
pa liknande sétt som for vard av barn (VAB). Motionéren anser att dessa
dagar ska kunna anvéndas t.ex. for besok pa sjukhus eller vardcentral eller
for att vara hemma och vérda sin nérstdende vid annan sjukdom &n sddan
sjukdom som beréttigar till ndrstdendepenning.

Roland Utbult m.fl. (KD) begér i kommittémotion 2015/16:2509 yrkande 1
ett tillkdnnagivande om utformningen av socialforsikringssystemet och mélet
med sjukforsékringen. Motiondrerna anser bl.a. att socialforsidkringssystemet
ska garantera en storre del av inkomstbortfallet med obligatoriska forsékringar
som ger utrymme for kompletterande 16sningar och personligt ansvarstagande.
Sjdlvrisker ska kombineras med hogkostnadsskydd. Nivaerna pé ersétt-
ningarna ska utformas sé att den enskilde far stod och stimuleras till atergang
till arbetslivet. Vidare begérs i yrkande 2 ett tillkdnnagivande om att det
forebyggande arbetet for att minska antalet sjukskrivningar maste ses i ett
bredare perspektiv. Motiondrerna framhaller bl.a. att detta maste ses som en
integrerad del i arbetet med att minska sjukfranvaron och &ven ses i ett
langsiktigt och brett perspektiv. Det ricker saledes inte med att bara fokusera
pa arbetsplatsen. Det behdvs en politik som bidrar till att minska stressen och
som skapar goda forutséttningar for en forbéttrad folkhélsa. Slutligen begirs i
yrkande 13 ett tillkdnnagivande om att utreda fragan om hur ett system med
dagar for vard av fordlder (VAF) skulle kunna utformas. Sddana dagar skulle
kunna tas ut ndr en dldre anhdrig, nirstdende eller vin behdver hjélp for att
kunna besoka likare eller tandlikare eller hjilp med nigot annat viktigt. Aven
i kommittémotion 2015/16:2568 av Emma Henriksson m.fl. (KD) yrkande 39
begirs ett sadant tillkdnnagivande.

Johanna Haraldsson (S) begér i motion 2015/16:600 ett tillkdnnagivande
om atgarder for minskad sjukskrivning och psykisk ohélsa. Motionédren anfor
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att for att kunna minska sjukskrivningstalen och foérebygga ohilsa behdvs en
helhetssyn pa personers situation. Regeringen bor dterkomma med forslag om
forebyggande dtgérder.

I motion 2015/16:2386 av Anna-Lena Sorenson m.fl. (S) begirs ett till-
kénnagivande om barn som faller mellan stolarna. Motiondrerna anfor att
ungdomar kan bli felplacerade till sdrundervisning och da fa aktivitets-
erséttning for forlangd skolgéng. De gar miste om den skolgéng och utbildning
de egentligen har haft rétt till och blir dirmed utestdngda fran hogre utbild-
ningar. Detta forsdmrar utsikterna for dem att komma in pa den reguljira
arbetsmarknaden. Vidare stdr de utan mdjlighet till ekonomisk ersdttning
eftersom de inte bedoms ha nedsatt arbetsforméga i sé stor utstrickning att
aktivitetsersittning kan utgd efter skoltiden. Regeringen bor dérfor se dver hur
dessa personer kan stdttas och hjalpas.

Rickard Persson och Rasmus Ling (bada MP) begér i motion 2015/16:1371
ett tillkdnnagivande om att undanrdja granshinder inom socialférsakringen.
Motionidrerna framhéller att av de grinshinder som har redovisats i Parlamen-
tariska socialforsakringsutredningens delbetinkande (SOU 2011:74) och av
Nordiska ministerradet &r manga fortfarande inte atgirdade.

I motion 2015/16:2800 av Annika Lillemets m.fl. (MP) begirs ett till-
kdnnagivande om en utredning som pé djupet undersoker vilka konsekvenser
ett system med basinkomst skulle fé i Sverige.

Utskottets stillningstagande

Parlamentariska socialforsékringsutredningen har anfort att stora reformer och
omorganisationer dr komplicerade, langsamma och dyrbara och att de alltid
innebdr oforutsedda risker. Utredningen anser att socialforsdkringarnas
grunder dr vl utformade och anpassade till svenska forhéllanden. Vidare har
utredningen ansett att landstingen inte bor medfinansiera sjukforsékringens
kostnader. Daremot kan stimulanser till landstingen, med réitt utformning, vara
ett verkningsfullt medel for att utveckla processen for atergang i arbete.

Utskottet forutsatter att regeringen regelméssigt overvager olika atgérder
for att finna langsiktiga och konstruktiva 16sningar for sjukforsakringen som
kan minska kostnadsokningen och stirka forsdkringen. Nar det géller fragorna
om ett friare val av sjukférsidkringsleverantor och ett samordnat kostnads-
ansvar for sjukvard och sjukforsikring har Parlamentariska socialforsakrings-
utredningen uttalat att de fordelar som kan uppnds med grundlidggande
strukturella reformer kan nds genom en utveckling av de nuvarande forsak-
ringsmodellerna. Regeringens beredning av utredningens standpunkter bor
avvaktas.

Utskottet anser inte att Forsakringskassan kan éldggas att underrétta forsak-
ringsbolag om att utbetalningarna av erséttning till en forsdkrad har upphort
eller minskats. Det torde éligga den forsdkrade att gora detta och forsdkrings-
bolaget att informera den forsdkrade om denna skyldighet.
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Parlamentariska socialforsakringsutredningen har foreslagit att mélet for
sjukfranvaron dven fortséttningsvis bor vara att den &r ldngsiktigt stabil och
lag och i niva med jamforbara ldnder. En bred politisk dverenskommelse bor
enligt utredningen ligga fast hur mélet ska utvecklas och preciseras. Overens-
kommelsen bor ocksé klargora vilka parter som ska ha ansvar for att mélet nés.
Detta arbete bor inledas sa snart som mdjligt. Tills vidare foreslar utredningen
dock att sjukpenningtalet anvénds som referensmatt, och det bor inte dverstiga
2013 ars niva.

Motionerna 2015/16:273 (M), 2015/16:1669 (M), 2015/16:240 (M), och
2015/16:1951 (M) yrkande 1 avstyrks med det anforda.

Utskottet har inget att invinda mot den grundsyn pa sjukforsékringen som
redovisas i motion 2015/16:2509 (KD) yrkande 1, men anser inte att det finns
skél for riksdagen att gora ett tillkdnnagivande till regeringen i frigan.
Motionen avstyrks ddrmed.

Utskottet anser inte att en sddan basinkomst som foreslds i motion
2015/16:2800 (MP) bor inforas. Darmed avstyrks motionen.

Straffsatsen vid uppsatliga grova bidragsbrott dr fangelse i ldgst sex
manader och hogst fyra ar. Straffet i brottsbalken for grovt bedrdgeri ar
fangelse i ldgst sex manader och hogst sex ar. I proposition 2006/07:80
Bidragsbrottslag angavs att till skillnad frén andra typer av bedrégerier dr det
svart att se att det pa detta omrade skulle kunna forekomma gérningar med ett
sé hogt straffvirde som fangelse i sex ar. Mot denna bakgrund bestdmdes
straffmaximum till fingelse i fyra ar. Som motiondrerna framhallit kan
bidragsbrott numera innefatta brott i organiserad form och gélla miljontals
kronor, t.ex. nir det giller formanen assistansersittning. Det kan dérfor
diskuteras om inte straffskalan for grova bidragsbrott bor motsvara den for
bedrégeri enligt brottsbalken. Utskottet dr inte berett att foresla att riksdagen
gor ett tillkdnnagivande utan fOrutsétter att regeringen Overvédger fragan.
Déarmed avstyrks motion 2014/15:2881 (M).

Socialforsdkringen omfattar alla personer som bor eller arbetar i Sverige.
En person som har sin verkliga hemvist i Sverige anses vara bosatt hér.
Generellt anses alla personer som bosétter sig i Sverige vara bosatta i landet
om man kan anta att vistelsen kommer att vara langre &n ett &r. Personer som
ar bosatta i Sverige och som flyttar fran landet anses fortfarande vara bosatta
i Sverige om det kan antas att vistelsen utomlands kommer att vara kortare &n
eller motsvara ett &r. En konsekvens av inférandet av det s.k. rorlighetsdirek-
tivet var att bedémningen av vistelsebegreppet i forhallande till ratten till
socialforsakringsformaner dndrades. Varken forordning (EG) nr 883/2004 om
samordning av de sociala trygghetssystemen eller den tidigare gillande
forordning (EEG) nr 1408/71 forutsitter att vistelsen ska vara laglig for att en
person ska anses omfattad av ett lands socialforsdkringssystem eller for att en
person ska ha ritt till formaner. Fragan kommer att behandlas i utredningen
Svensk social trygghet i en internationell varld (dir. 2014:109). Resultatet av
utredningen bor avvaktas. Motion 2015/16:2869 (SD) yrkandena 1-3 avstyrks
darmed.
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Utskottet anser inte att karensdagen ska tas bort for personal som arbetar i
skolor, forskolor m.m. Aven denna personal kan smittas utom arbets-
situationen. Fraga uppstar ocksé vilka sjukdomar ett sdidant undantag skulle
kunna omfatta. Vidare medfor det allminna hogriskskyddet att antalet karens-
dagar dr begrinsat till tio under en tolvmanadersperiod. Motionerna
2015/16:11 (SD), 2015/16:61 (SD), 2015/16:476 (SD) yrkande 8 och
2015/16:3095 (SD) yrkande 26 avstyrks med det anforda.

En forsékrad som vérdar en ndrstiende som &r svart sjuk har rétt till nér-
stdendepenning for tid dé han eller hon avstér fran forvarvsarbete i samband
med véarden, om den sjuke dr forsikrad enligt vissa bestimmelser i social-
forsakringsbalken. Utskottet &r inte berett att stidlla sig bakom forslag om en
utokad mdjlighet till ersittning for vard och annat stdd till fordldrar eller andra
nérstdende. Diarmed avstyrks motionerna 2015/16:2381 (C), 2015/16:2509
(KD) yrkande 13 och 2015/16:2568 (KD) yrkande 39.

Nér det géller det forebyggande arbetet for att minska antalet sjukskriv-
ningar anser utskottet att arbetsgivaren har en central roll badde vad avser att
forebygga sjukfrénvaro och i frdga om anstélldas rehabilitering vid sjukdom.
Att arbeta for och vdrna en god arbetsmiljo, och dirigenom forebygga
sjukfranvaro, dr centralt. Utskottet noterar att regeringen under véren 2015 har
inlett samtal med arbetsmarknadens parter for att diskutera bade den stigande
sjukfranvaron och vilka atgidrder som kan vidtas for att vinda utvecklingen.
Utskottet anser inte att riksdagen bor gora tillkdnnagivanden med anledning
av motionerna 2015/16:600 (S) och 2015/16:2509 (KD) yrkande 2. Motio-
nerna avstyrks dérmed.

Arbetet med att avldgsna grinshinder i Norden handlar om att skapa ett
Oppnare Norden. Det ska vara mojligt att flytta, pendla, studera och driva
foretag Over grinserna i Norden utan att man riskerar att hamna i en grdzon
eller hindras av otydliga lagar och regler. I samband med Nordiska radets 65:¢
session i oktober 2013 undertecknade de nordiska statsministrarna en gemen-
sam deklaration om att bekdmpa grénshinder i Norden. De 4r eniga om att
arbetet med att bekdmpa granshinder for att skapa jobb och tillvédxt i Norden
ar en av det nordiska samarbetets viktigaste utmaningar. Detta géller inte minst
det gemensamma behovet av att hjidlpa unga ménniskor in pa arbetsmark-
naden. En ny organisation, Grénshinderrddet, med en ny strategi- och
handlingsplan, startade den 1 januari 2014. Nordiska ministerradet, Nordic
Innovation, Grinshinderridet, Halli Norden, Grensetjinsten och Oresund-
direkt dr ndgra av aktdrerna som arbetar for att uppna ett grianslosare Norden.

Utskottet konstaterar att det finns en stark vilja att hantera grinshinder i
Norden och att arbetet sdledes fortskrider. Utskottet anser inte att riksdagen
behdver gora ett tillkdnnagivande till regeringen i denna fradga. Motion
2015/16:1371 (MP) avstyrks dédrmed.

Utskottet noterar att personer som felaktigt har placerats i sérskola och inte
langre &r berdttigade till aktivitetsersittning i dag kan kompenseras genom
skadestand. Utskottet utgar fran att regeringen foljer fradgan och vid behov
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lamnar forslag till riksdagen. Motion 2015/16:2386 (S) avstyrks med det
anforda.

Sjukpenning och rehabilitering

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. trygghetssystemen for
foretagare och studerande, e-inkomst, utokade kontrollstationer
inom sjukforsdkringen och en webbportal for arbetsgivare.

Jamfor reservationerna 5 (M, C), 6 (C, KD), 7 (C), 8 (C), 9 (C),
10 (L), 11 (KD), 12 (C) och 13 (KD).

Gillande ordning

Enligt sjuklonelagen (1991:1047) har arbetstagare under de forsta 14 dagarna
av ett sjukfall rétt till sjuklon frén arbetsgivaren. For den forsta dagen i
sjukloneperioden betalas ingen ersittning (karensdag). For de éterstaende
dagarna behaller den anstdllde 80 procent av 16nen och andra anstéllnings-
forméner.

Antalet karensdagar dr begrinsat till tio under en tolvmanadersperiod
(allmént hogriskskydd). For en arbetstagare som lider av en sjukdom som kan
antas medfora ett storre antal sjukperioder med sjuklén under en tolvméana-
dersperiod kan Forsdkringskassan besluta om ett s.k. sarskilt hogriskskydd. D4
betalas sjuklon ut for forsta dagen, och arbetsgivaren fir ersittning fran
sjukforsdkringen. Vidare géller ett utokat sérskilt hogriskskydd for den som
har en sjukdom som medfor risk for en eller flera ldngre sjukperioder under en
tolvmanadersperiod. Aven i dessa fall fir arbetsgivaren ersittning fran
sjukforsdakringen. Daremot betalas inte sjuklon ut for karensdagen.

Fran och med den 1 januari 2015 géller att en arbetsgivare for ett kalenderar
ska fa ersittning med hogst 250 000 kronor for sin sjuklonekostnad till den del
den dverstiger

— 0,5 procent av den totala 16nekostnaden om arbetsgivarens l6nekostnad
uppgér till hogst 3 miljoner kronor arligen

— 0,9 procent av den totala 16nekostnaden om arbetsgivarens lénekostnad
Overstiger 3 men inte 6 miljoner kronor arligen

— 1,2 procent av den totala lonekostnaden om arbetsgivarens lénekostnad
Overstiger 6 men inte 12 miljoner kronor &rligen

— 1,3 procent av den totala 1onekostnaden om arbetsgivarens lénekostnad
overstiger 12 men inte 20 miljoner kronor arligen, och

— 1,5 procent av den totala 16nekostnaden om arbetsgivarens 16nekostnad
overstiger 20 miljoner kronor érligen.

Sjukpenninggrundande inkomst (SGI) &r den arliga inkomst i pengar som
en forsdkrad kan antas komma att fa tills vidare for eget arbete, antingen som
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arbetstagare i allmén eller enskild tjénst (inkomst av anstdllning) eller pa
annan grund (inkomst av annat forvarvsarbete). For ritt till sjukpenning krivs
att den forsdkrade har en SGI som uppgar till minst 24 procent av prisbas-
beloppet. Vid berdkning av SGI bortses fran inkomster som dverstiger 7,5 pris-
basbelopp (333 200 kronor for 2016). I avvaktan pa inférandet av en s.k.
historiskt berdknad SGI reduceras den vid utbetalning av dagersittningar
genom att inkomsten multipliceras med talet 0,97.

For en person som bedriver naringsverksamhet i form av ett aktiebolag
beréknas SGI pa den 16n som tas ut fran bolaget. Personen likstills séledes
med en anstélld. Det innebar ocksa att nédr han eller hon blir sjuk &dr bolaget
skyldigt att betala sjuklon.

Nar det géller personer som bedriver ndringsverksamhet som fysisk person
i form av bl.a. enskild firma eller handelsbolag, s.k. egenforetagare, réknas
SGI med utgéngspunkt i den taxerade nettoinkomsten. Under ett foretags
uppbyggnadsskede pad 24 ménader ska SGI motsvara minst vad en anstilld
skulle f& for ett liknande arbete. Ritt till sjuklon enligt sjuklonelagen géller
inte en egenfOretagare, utan foretagaren fir, med undantag for karenstiden,
sjukpenning fran Forsdkringskassan dven under de forsta 14 dagarna.

Den grundldggande karenstiden i sjukforsdkringen for egenforetagare &r
7 dagar. Det finns dock mdjlighet att vélja en karenstid pa 1, 14, 30, 60 eller
90 dagar. Ju ldngre karenstid, desto ldgre blir sjukforsdkringsavgiften. En
néringsidkare som har fyllt 55 ar kan inte byta till en kortare karenstid.

Efter sjukloneperioden betalar Forsékringskassan sjukpenning vid sjukdom
som sétter ned arbetsformagan med minst en fjardedel. Sjukpenning utges med
hel, tre fjdrdedels, halv eller en fjardedels forméan. Enligt den s.k. rehabilite-
ringskedjan géller att Forsdkringskassan, vid beddmningen av om arbets-
formagan ar nedsatt, ska beakta om den forsakrade pa grund av sjukdomen é&r
ur sténd att utfora sitt vanliga eller ett annat 1dmpligt arbete som arbetsgivaren
tillfalligt erbjuder den anstéllde. Fran och med dag 91 i sjukperioden ska det
dven beaktas om den forsdkrade kan forsorja sig efter en omplacering till ett
annat arbete hos arbetsgivaren. Fran och med dag 181 ska det dessutom, om
det inte finns sérskilda skél som talar mot det eller det i annat fall kan anses
oskiligt, beaktas om den forsékrade har sddan formaga att han eller hon kan
forsorja sig sjalv genom sadant forvarvsarbete som dr normalt forekommande
pé arbetsmarknaden eller genom ett annat lampligt arbete som ér tillgéngligt
for den forsakrade.

Sjukpenning pa normalnivan (80 procent av SGI x 0,97) betalas ut under
364 dagar inom en ramtid av 450 dagar. Om den forsdkrade har en allvarlig
sjukdom l&mnas sjukpenning pa normalnivéan fér mer dn 364 dagar under ram-
tiden. Efter 364 dagar pa normalnivan kan en forsékrad fa sjukpenning pa fort-
séttningsnivan (75 procent av SGI x 0,97) i hogst 550 dagar. Sjukpenning pa
fortsdttningsnivan kan dock 1amnas for ytterligare dagar, bl.a. om den forsék-
rade &r intagen pa sjukhus eller pa grund av sjukdom far omfattande vérd utan
att vara intagen pa sjukhus, om en atergang i arbete eller ett deltagande i
arbetslivsintroduktion (ALI) hos Arbetsformedlingen skulle medféra en risk
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for allvarlig forsdmring av den forsékrades sjukdom eller det pa grund av sjuk-
dom skulle vara oskéligt att inte betala sjukpenning.

For personer som har fitt maximalt antal dagar med sjukpenning finns
arbetsmarknadsprogrammet ALI. Malet dr att den som har deltagit i pro-
grammet ska fé sitt behov av stod for atergang i arbete utrett. Introduktionen
kan som léngst pagé under tre méanader.

Den som studerar och vars arbetsinkomst minskar eller upphdr kan fa
behalla sin SGI under studieperioden. Det géller om han eller hon studerar och
finansierar sina studier med studiestdd, studerar inom det egna yrkesomradet,
vardar barn som &r under ett ar, gor ett kortare avbrott pA maximalt tre manader
i yrkeslivet eller far utbildningsbidrag for doktorander.

En forsékrad som studerar utan att ha studiestdd eller utbildningsbidrag for
doktorander kan i vissa fall 4ndd omfattas av SGI-skydd. Dels géller att den
som &r ledig frén sin anstédllning for studier inom det egna yrkesomradet har
SGI-skydd under hela studietiden, dels att den som inte &r ledig frén sin
anstéillning men 4dndé studerar inom sitt eget yrkesomrdde har SGI-skydd
under hogst ett ar.

Enligt arbetsmiljolagen (1977:1160) ska arbetsforhallandena anpassas till
ménniskors olika forutséttningar i fysiskt och psykiskt avseende. Arbets-
givaren ska vidare se till att det i hans eller hennes verksamhet finns en arbets-
anpassnings- och rehabiliteringsverksamhet som &r ldmpligt organiserad for
att fullgéra de uppgifter som arbetsgivaren har enligt arbetsmiljélagen och
socialforsdkringsbalken. Arbetsgivaren ska svara for att de atgdrder som
behovs for en effektiv rehabilitering vidtas. Det innebér t.ex. att utreda vilka
rehabiliteringsatgarder som kan vara mdjliga att vidta pé arbetsplatsen.

Forsakringskassan har ett samordnings- och tillsynsansvar for rehabilite-
ring som bl.a. innebér att se till att rehabiliteringsbehov upptécks tidigt och
utreds ndrmare och att folja rehabiliteringen s att initiativ kan tas till insatser
utan onddig fordrojning. Stod ska ges for att underldtta den forsékrades
kontakter med andra rehabiliteringsorgan. Vidare inbegrips i ansvaret att se till
att arbetsgivare fullgor sina aligganden i rehabiliteringshinseende.

Motionerna

Trygghetssystemen for foretagare

I partimotion 2015/16:3225 av Anna Kinberg Batra m.fl. (M) begérs i yrkande
11 ett tillkéinnagivande om att se Over trygghetssystemen for egen- och
smaforetagare for att det ska bli enklare att kombinera foretagande med
familje- och vardagsliv. Motionédrerna framhaller att de sociala skyddsnitens
utformning, t.ex. fordldraférsdkringen, innebér att egenforetagare har sdmre
tillgang till grundlaggande stdd &n en person som dr anstélld.

Anti Avsan (M) begér i motion 2015/16:1931 ett tillkénnagivande om
mojligheten att géra en Oversyn av trygghetssystemen for foretagare.
Motiondren anser att trygghetssystemet for foretagare bor vara lika oavsett
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verksamhetsform och stirkas ndr det géller SGI, sjukpenning, tillfdllig foréld-
rapenning, pension och férmaner vid arbetsloshet.

I motion 2015/16:1542 av Hans Rothenberg (M) begirs i yrkande 1 ett
tillkdnnagivande om att se dver tidsgransen for att dndra karensvillkoret for
foretagare som fyllt 55 &r. I yrkande 2 begirs ett tillkdnnagivande om mdjlig-
heten att ge Forsdkringskassan och andra i sammanhanget relevanta myndig-
heter i uppdrag att i god tid uppméirksamma foretagare pa fordndringar som
beror deras verksamhet. Dessa myndigheter bor informera foretagaren innan
forhallanden éndras pa grund av t.ex. tidsgranser.

Annika Qarlsson m.fl. (C) begir i kommittémotion 2015/16:2431
yrkande 9 ett tillkdnnagivande om att genomfra en Oversyn av fordldra-
forsékringen for att regelverket ska kunna bli mer flexibelt och béttre anpassat
till fordldrar som driver egna foretag. Motiondrerna anser att regler inom
foraldraforsidkringen som géller for anstéllda s& 1&ngt som mdjligt ska gélla for
foretagare, inklusive kombinatorer, oavsett foretagsform.

Anders Akesson och Géran Lindell (bada C) begir i motion 2015/16:3002
ett tillkéinnagivande om att se Gver och dndra systemet for berdkning av SGI
sé att egenforetagande som forsorjningsform inte missgynnas. Exempelvis
skulle SGI kunna berdknas pé tre ars anstidllning oavsett om hen blivit fore-
tagare.

I kommittémotion 2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) begérs i
yrkande 2 ett tillkdnnagivande om att se 6ver mojligheten att forbattra det
ekonomiska skyddet under uppbyggnadsskedet for foretagare och uppdrags-
tagare. Motiondrerna pekar pa att Parlamentariska socialforsdkringsutred-
ningens forslag till forbattringar for foretagare och uppdragstagare innefattar
bittre ekonomiskt skydd under uppbyggnadsskedet.

Said Abdu (FP) begér i motion 2015/16:1111 ett tillkdnnagivande om att
avskaffa arbetsgivarnas sjukloneansvar. Motiondren anfor att foretagen bar
bordan for skador och sjukdomar som i huvudsak uppkommer utom arbets-
givarens kontroll. Detta drabbar smaforetagen hérdast eftersom varje sjuk-
period i ett litet foretag innebar ett svart avbrick i verksamheten.

I kommittémotion 2015/16:3207 av Penilla Gunther m.fl. (KD) yrkande 16
och motion 2015/16:892 (KD) av Penilla Gunther begirs tillkdnnagivanden
om att utreda mojligheten for personer som startar egna foretag att fa behalla
sina formaner inom socialforsdkringssystemet under en startperiod.

I kommittémotion 2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) begirs i
yrkande 9 ett tillkinnagivande om forbéttringar for sméforetagare i socialfor-
sékringssystemet. Motiondrerna framhaller att Parlamentariska socialforsék-
ringsutredningen i sitt slutbetdnkande foreslér flera forbattringar for foretagare
nér det giller trygghetssystemen, bl.a. att egenforetagares SGI under uppbygg-
nadsskedet bor forlangas fran 24 manader till 36 ménader.

Jennie Nilsson och Anna-Caren Sitherberg (bada S) begér i motion
2015/16:609 ett tillkdnnagivande om foretagare och trygghetssystem. Motio-
nérerna anser att olika foretagsformer ska ha lika regler i trygghetssystemet.
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Trygghetssystemen for studerande

I motion 2015/16:413 av Gunilla Nordgren (M) begérs ett tillkinnagivande
om behovet av en reform som innebdr att alla studerande ska kunna skydda sin
SGI och fa erséttning vid sjukdom vid studier pa minst halvtid pa utbildningar
som ar studiemedelsberéttigade, oavsett om eleverna far studiemedel eller inte.

Solveig Zander m.fl. (C) begir i kommittémotion 2015/16:2400 yrkande
15 ett tillkénnagivande om att se 6ver mojligheten att som studerande kunna
vara deltidssjukskriven 1 varierande grad och behélla studiemedlen.
Motiondrerna framhéller att genom att oppna for deltidssjukskrivning blir
systemet mer flexibelt och farre studenter behdver falla mellan stolarna eller
avbryta sina studier. I yrkande 16 begérs ett tillkdnnagivande om att utreda
Studenthélsans och sjukvardens ansvar for studenters rehabilitering och om att
utbildningsanordnarens rehabiliteringsansvar bor fortydligas.

I motion 2015/16:877 av Asa Westlund (S) begiirs ett tillkinnagivande om
att Overviga att se Over nuvarande regler s att studenter och arbetstagare far
samma villkor vid sjukskrivning. Motionéren anfor att vid sjukskrivning pa
deltid och dérefter pd heltid fir studerande inte behélla sitt studiestdd utan star
utan inkomst under sjukperioden.

Adnan Dibrani m.fl. (S) begér i motion 2015/16:2343 ett tillkdnnagivande
om villkoren for studenter vid sjukskrivning. Motiondren anser att studenter
bor kunna f& sjukpenning efter 14 dagars sjukdom och dven kunna vara
sjukskrivna pa deltid. Vidare bor larosétenas studiesamordnare ha ett rehabili-
teringsansvar.

Ovrigt om sjukpenninggrundande inkomst

I motion 2015/16:1422 av Anette Akesson (M) begirs ett tillkinnagivande om
behovet av dndringar i regelverket som gor det mojligt att frysa svenska
medborgares sjukpenninggrundande inkomst vid utflyttning frén Sverige och
ateruppta denna pa samma niva vid ett atervéindande till Sverige.

I kommittémotion 2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) begirs i
yrkande 1 ett tillkdnnagivande om att se dver mojligheten att infora e-inkomst
enligt det forslag som Parlamentariska socialforsékringsutredningen lagt fram.
Motiondrerna anser att ett sddant system blir enkelt, forutsdgbart och rétts-
sakert for den enskilde och foretagen. Det innebér dven ett battre skydd for
kombinatorer och for de som har oregelbunden arbetstid.

Hillevi Larsson (S) begir i motion 2015/16:561 ett tillkdnnagivande om en
6versyn av frdgan om en retroaktiv hdjning av den sjukpenninggrundande
inkomsten for sjukskrivna. Hojningen bor gélla fr.o.m. den dag den nya I6nen
géller i stéllet for dagen for undertecknande av 16neavtalet.

Sjukforsakringen

I kommittémotion 2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) begirs i
yrkande 9 ett tillkdnnagivande om att se 9ver mojligheten till utokade kontroll-
stationer inom sjukforsdkringen for att motverka de oOkande sjuktalen.
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Motiondrerna anser att snabbare och tidigare kontrollstationer &r ett viktigt sétt
att sékerstélla att sjukskrivningar foljs upp och att ménniskor inte hamnar i
passivitet. I yrkande 11 begérs ett tillkdnnagivande om att jamstélldhets-
aspekten av sjukskrivningarna bor bli belyst. Kvinnor star i dag for en
betydande del av sjuktalen — ndgot som motiondrerna anser har ett starkt
samband med dagens familjebildningsmonster.

I motion 2015/16:390 av Tina Acketoft (FP) begérs ett tillkinnagivande om
en utredning om att rétten till sjukpenning ska avse tillféllig arbetsoformaga
av sjukdomskaraktir efter medicinsk bedémning. Skonhetsoperationer bor
t.ex. inte beréttiga till ersittning.

Roland Utbult begér i kommittémotion 2015/16:2509 (KD) yrkande 4 ett
tillkdnnagivande om att ersétta de fasta stegen i sjuk- och rehabiliterings-
penningen samt sjuk- och aktivitetsersittningen med en individanpassad
procentsats mellan 25 och 100 procent. Motiondrerna anser att det ger mojlig-
het till ett 6kat arbetsutbud.

Désirée Pethrus (KD) begér i motion 2015/16:1995 yrkande 2 ett tillkénna-
givande om att se Over rutinerna for sjukskrivning i samband med besvir
hinforda till sjukdomen endometrios. Ofta far den drabbade ta s& starka
mediciner att dessa tillsammans med smirtan gor det omgjligt att vare sig
arbeta eller studera. Dérfor behdver kvinnor med endometrios ges mojlighet
till sjukpenning, vilket enligt motionéren i princip dr omgjligt i dag.

I motion 2015/16:2425 av Johan Andersson m.fl. (S) begirs ett tillkénna-
givande om sjukforsdkringen. Nar den bortre tidsgrinsen tas bort bor
bedomningskriterierna i sjukforsikringen ses over.

Rehabilitering

I kommittémotion 2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) begirs i
yrkande 8 ett tillkdnnagivande om att man bor folja upp och utvérdera
effekterna av de nya och forstarkta rehabiliteringsinsatserna inom sjukforsak-
ringen. Motiondrerna pekar pa att regeringen foreslér att den bortre tidsgransen
ska tas bort utan att regeringen foljer upp eller utvérderar eventuella effekter
av nya och forstirkta insatser. Motiondrerna framhdaller att detta enligt
Parlamentariska socialforsékringsutredningen var en forutséttning for att ta
bort den bortre tidsgransen. I yrkande 10 begérs ett tillkdnnagivande om att se
over mojligheten att ge mer stod till arbetsgivarna sa att de lattare ska kunna
medverka till den anstélldes atergéng i arbete. Vidare begérs i yrkande 12 ett
tillkdnnagivande om att mojligheten till omstéllning frén ett arbete till ett annat
bor forbdttras genom en mer flexibel arbetsmarknad med battre system for
omstdllning. Motiondrerna anser bl.a. att det ar viktigt att se 6ver hur omstall-
ningen skulle kunna fungera bittre, t.ex. genom att utoka mojligheterna for
sjukskrivna att studera med rehabiliteringspenning. Med géllande regler kan
en sjukskriven studerande bara fa rehabilitering tillbaka till arbetsmarknaden,
trots att han eller hon i forsta hand troligen vill fullf6lja sina studier.
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Roland Utbult m.fl. (KD) begér i kommittémotion 2015/16:2509 yrkande 6
ett tillkdnnagivande om att en mentor bor finnas som stdd for den enskilde i
sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Mentorns huvuduppgift ska vara
att tjina som stdd och underlétta samspelet mellan den sjukskrivne, arbets-
platsen och andra aktorer. I yrkande 7 begirs ett tillkinnagivande om arbets-
platsrddgivare som stod for arbetsgivaren i rehabiliteringsfragor. Motio-
ndrerna anfor att genom stddet skulle arbetsgivarens kunskap om arbets-
miljolagens krav pa arbetsanpassning och rehabilitering kunna oka. Arbets-
givaren skulle ocksé kunna fa 6kade kunskaper om hur rehabilitering gér till i
praktiken. Slutligen begérs i yrkande 8 ett tillkinnagivande om en webbportal
for atergang till arbete som stod for arbetsgivare. Denna bor innehalla infor-
mation, utbildning och fakta och ge moéjligheter till konsultativ rddgivning.

I motion 2015/16:2419 av Johan Andersson m.fl. (S) begirs ett tillkdnna-
givande om samarbete mellan Arbetsformedlingen och Forsdkringskassan for
att 6ka rehabiliteringsinsatserna. Motiondrerna onskar en dversyn av samord-
ningen mellan Arbetsformedlingens och Forsdkringskassans regelverk for att
underlitta for den enskilde att snabbt kunna éaterga i arbete.

Utskottets stillningstagande

Trygghetssystemen for foretagare

Den 1 juli 2010 infordes nya regler for sjuk- och fordldrapenning, karenstid
och sjuklon for foretagare. Syftet med fordndringarna i trygghetssystemen var
att underldtta dvergdngen frén anstillning till foretagande, stirka tryggheten
och oka valfriheten for etablerade foretagare samt gora det mindre riskfyllt att
anstilla. Fordndringarna hade som syfte att stirka incitamenten att starta, driva
och utveckla foretag. For att ytterligare 6ka valfriheten for foretagare infordes
den 1 januari 2013 en mojlighet for egenforetagare att vilja ocksé en karens-
dag i sjukforsdkringen. Vidare géller fran den 1 januari 2014 att gravida
egenforetagare, i likhet med vad som géller for gravida arbetstagare, omfattas
av ritten till graviditetspenning vid risker i arbetsmiljon. Skyddet mot hoga
sjuklonekostnader for smaforetagare har ocksa stérks. Fran den 1 januari 2015
kan foretagare fa ersittning for hoga sjuklonekostnader. Ersittningen &r
differentierad, och hinsyn tas till foretagets storlek. Syftet med ersittningen &r
att minska den borda arbetsgivarnas sjuklonekostnader kan utgoéra. Det &r
sdrskilt de sma foretagen med hoga sjuklonekostnader som gynnas av
reformen.

Parlamentariska socialforsakringsutredningen har foreslagit att mojligheten
for egenforetagare att under ett uppbyggnadsskede fa en SGI som minst
motsvarar skélig avloning for liknande arbete bor forldngas fran 24 till 36
manader. Vidare har utredningen foreslagit att for foretagare som driver
verksamhet i aktiebolagsform ska SGI under upp till 36 manader berdknas till
minst vad den skulle ha berdknats till med utgéngspunkt i forhallandena
ndrmast fore tidpunkten da foretaget startade.
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Genom de dndringar i trygghetssystemen for foretagare som har genomforts
har likabehandlingen av foretagare och anstillda och valfriheten i sjukforsak-
ringen for foretagare okat. Vidare har Parlamentariska socialforsékringsutred-
ningen ldmnat forslag om berdkningen av foretagares sjukpenninggrundande
inkomst. Med hénsyn till det anférda och till att regeringens beredning av
forslagen bor avvaktas avstyrks motionerna 2015/16:609 (S), 2015/16:892
(KD), 2015/16:1931 (M), 2015/16:2400 (C) yrkande 2, 2015/16:2431 (C)
yrkande 9, 2015/16:2509 (KD) yrkande 9, 2015/16:3002 (C), 2015/16:3207
(KD) yrkande 16 och 2015/16:3225 (M) yrkande 11.

Utskottet anser inte att sjukloneansvaret ska avskaffas och avstyrker
ddrmed motion 2015/16:1111 (FP).

Enligt utskottets mening saknas skél for riksdagen att gora ett tillkénna-
givande om att ta bort aldersgransen vid byte till kortare karenstid. Forsik-
ringskassan har inom ramen for sitt serviceansvar skyldighet att limna infor-
mation om regelverket. PA myndighetens webbplats finns information om
egenforetagares karenstid. Motion 2015/16:1542 (M) yrkandena 1 och 2
avstyrks med det anforda.

Trygghetssystemen for studerande

Parlamentariska socialforsdkringsutredningen har bl.a. ldmnat forslag om att
det ska vara mojligt, om det finns sérskilda skél, att vara sjukskriven pé deltid
med bibehdllen heltidsersittning inom studiemedelssystemet. Vidare anser
utredningen att utbildningsanordnarnas rehabiliteringsansvar bor fortydligas
och att Forsdkringskassans och Centrala studiestddsndmndens sérskilda ansvar
for rehabiliteringen av studerande bor tas bort. Utredningen anger att hélso-
och sjukvéarden, som &r en nyckelaktor, har ansvar fér medicinsk rehabilite-
ring.

Regeringens beredning av Parlamentariska socialforsdkringsutredningens
forslag bor avvaktas. Motionerna 2015/16:413 (M), 2015/16:877 (S),
2015/16:2343 (S) och 2015/16:2400 (C) yrkandena 15 och 16 avstyrks
darmed.

Ovrigt om sjukpenninggrundande inkomst

Parlamentariska socialforsékringsutredningen har f6reslagit bl.a. att ett
gemensamt inkomstbegrepp och en férenklad SGI-berdkning baserad pa e-in-
komstuppgifter insamlade av Skatteverket ska inforas. Enligt forslaget ska
arbetsgivare varje manad rapportera e-inkomst for anstéllda enligt kontant-
principen, foretrddesvis genom digital dverforing frén 16nesystem. Ersitt-
ningarna i socialforsdkringarna ska efter hand i normala fall baseras pa de
genomsnittliga inkomsterna under tolv ménader fore forsakringsfallet, dock
med en ventil vid sémre utfall.

Regeringens beredning av utredningens forslag bér avvaktas. Motionerna
2015/16:561 (S), 2015/16:1422 (M) och 2015/16:2400 (C) yrkande 1 avstyrks
darmed.
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Sjukférsakringen

Utskottet kan forstd motiondrens betinkligheter om forhallandet att erséttning
kan betalas ut vid icke medicinskt betingade skonhetsoperationer och liknande
ingrepp. Utskottet forutsétter dock att denna fraga ryms i regeringens fortsatta
overgripande Overvdganden nir det géller behov av atgérder pa sjukforsik-
ringsomradet. Motion 2015/16:390 (FP) avstyrks med det anforda.

Parlamentariska socialforsdkringsutredningen bedomer att det s.k.
forstarkta samarbetet mellan Forsakringskassan och Arbetsformedlingen bor
tidigareldggas for de forsdkrade som é&r i behov av arbetslivsinriktad rehabili-
tering. Forsdkringskassan ska, tillsammans med Arbetsformedlingen, senast
efter 15 ménaders sjukskrivning initiera insatser om det inte finns sdrskilda
skal daremot, exempelvis om det skulle medfora risk for allvarlig forsémring
av den forsdkrades sjukdom. Vidare ska den bortre tidsgrinsen i sjukforsak-
ringen ersittas av en regelbunden kontroll ddr Forsdkringskassan med hogst
ett halvars mellanrum utreder den sjukskrivnes arbetsformaga, behov av
arbetslivsinriktad rehabilitering eller om det &r motiverat att bevilja en sjuk-
ersittning. Dessa kontroller bor senast inledas efter 18 manaders sjukskriv-
ning. Utskottet noterar att utredningen bedémer att bl.a. regelbundna kontrol-
ler i sjukpenningen bor inforas. Regeringens beredning av fragan bor avvaktas.
Motion 2015/16:2400 (C) yrkande 9 avstyrks darmed.

Forskning visar att det finns ett stort antal faktorer bade i och utanfor arbetet
som Okar risken for kvinnor att bli sjukskrivna. Resultaten indikerar att
kvinnors hogre sjukfranvaro i ménga fall har inslag av savil medicinska som
sociala och ekonomiska aspekter, och att bade faktorer i arbetsmiljon och
fordelningen av obetalt hem- och omsorgsarbete bidrar till skillnaden i
sjukfrdnvaro mellan koénen. Regeringen framhdller i budgetpropositionen att
kvinnors sjukfrénvaro i dag dr 85 procent hogre &n mans och foresldr ett
jamstélldhetspolitiskt verksamhetsmal med innebord att skillnaderna i
sjukfrdnvaro mellan kvinnor och méin, métt som sjukpenningtal, ska minska.
Regeringen framhéller vidare att dess aktiva jamstélldhetsarbete bedoms
kunna fé positiva effekter pa sjukfranvarons utveckling. Utskottet forutsitter
att regeringen fortsitter att belysa frdgan om kvinnors ohilsa och vidtar atgér-
der. Motion 2015/16:2400 (C) yrkande 11 far anses delvis tillgodosedd med
det anforda och avstyrks ddrmed.

Utskottet kan inte se annat 4n att endometrios, som &r en kronisk
gynekologisk sjukdom, och dess biverkningar ingér i sjukdomsbegreppet och
ska berittiga till sjukpenning om sjukdomen eller dess biverkningar sétter ned
arbetsformdgan med minst en fjérdedel. Det ankommer dock inte pé riksdagen
att ge riktlinjer for Forsékringskassans bedomningar av fragan om ritt till
sjukpenning vid olika sjukdomar. Motion 2015/16:1995 (KD) yrkande 2
avstyrks med det anforda.

Parlamentariska socialforsikringsutredningen har foreslagit att en forsak-
rad i vissa fall ska kunna fa sjukpenning med fler férméansnivaer an 25, 50, 75
och 100 procent, s.k. flexibel sjukpenning. Utredningen anser att flexibel
sjukpenning endast ska utges sa lange arbetsformégan ska bedomas mot den
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forsdkrades vanliga arbete eller annat arbete hos arbetsgivaren. Regeringens
beredning av forslaget bor avvaktas. Motion 2015/16:2509 (KD) yrkande 4
avstyrks darmed.

Utskottet ser ingen anledning for riksdagen att gora ett tillkdnnagivande om
en Oversyn av bedémningskriterierna 1 sjukforsdkringen. Motion
2015/16:2425 (S) avstyrks darmed.

Rehabilitering

Parlamentariska socialforsékringsutredningen har ldmnat flera forslag som rér
rehabilitering. Utredningen beddmer att ett forstdrkt samarbete mellan
Forsakringskassan och Arbetsformedlingen bor tidigareldggas for de forsik-
rade som é&r i behov av arbetslivsinriktad rehabilitering. Som angetts ovan
foreslar utredningen att Forsdkringskassan tillsammans med Arbets-
formedlingen senast efter 15 manaders sjukskrivning ska initiera insatser om
det inte finns sdrskilda skdl ddremot, exempelvis om det skulle medfora risk
for allvarlig férsémring av den forsékrades sjukdom. Vidare foreslar utred-
ningen att den bortre tidsgriansen i sjukforsdkringen ska ersittas av en regel-
bunden kontroll didr Forsdkringskassan med hogst ett halvars mellanrum
utreder den sjukskrivnes arbetsformaga, behov av arbetslivsinriktad rehabili-
tering eller om det &r motiverat att bevilja en sjukersittning. Dessa kontroller
bor senast inledas efter 18 méanaders sjukskrivning. Nér det dr nddvéndigt for
att en patient ska kunna 4tergé i forvérvsarbete bor landstinget, om patienten
medger det, samverka med arbetsgivaren, Forsdkringskassan och Arbets-
formedlingen. Nér en patient dr i behov av samordnade behandlings- och
rehabiliteringsinsatser inom hélso- och sjukvarden ska landstinget gora en
rehabiliteringsplanering for att personen sé snart som mojligt ska kunna atergé
i arbete. Dessutom bor enligt utredningen regeringen i dialog med arbetsmark-
nadens parter utveckla nuvarande ersittningssystem sa att de allra flesta
arbetsgivare tillhandahéller foretagshilsovard eller annat expertstod for
sjukskrivnas atergang i arbete. Sarskilt viktigt ar det att ocksa mindre arbets-
givare far battre mojligheter att ge stod till sina anstédllda. Utredningen foreslar
ocksa att information, utbildning och radgivning bor erbjudas arbetsgivare
genom en nationell webbportal for att underlitta for arbetsgivare att stodja
sjukskrivnas dtergdng i arbete. Staten bor dven bjuda in parterna pé arbets-
marknaden till samtal om hur omstdllningsverksamheten vid uppségningar
kan vidareutvecklas for att &ven kunna anvéndas for personer som har svart att
atergd i arbete pa grund av sjukdom. Staten bor mer direkt &n den gor i dag
stodja utvecklingen av denna verksamhet, bade ekonomiskt och kunskaps-
miéssigt. Slutligen foreslar utredningen att Forsdkringskassan 16pande ska f6lja
upp de atgarder for dtergang i arbete som vidtas i stéllet for att samordna och
utova tillsyn. I kassans forsékringstillimpning ingér att verka for att de aktorer
som berérs vidtar de dtgarder som behdvs sa snart det dr mojligt av medicinska
och andra skal.
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Utskottet kan konstatera att utredningen ldmnat flera forslag som berdr
rehabilitering. Regeringens beredning av forslagen bér avvaktas.

Motionerna 2015/16:2400 (C) yrkandena 8, 10 och 12, 2015/16:2419 (S),
och 2015/16:2509 (KD) yrkandena 6—8 avstyrks med det anforda.

Aktivitets- och sjukersittning

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. aktivitetserséttning vid
forlangd skolgang och berdkning av sjukersittning.
Jamfor reservationerna 14 (M) och 15 (C, KD).

Giillande ordning

Sjuk- eller aktivitetsersittning betalas ut till personer som har drabbats av
langvarig medicinskt grundad nedséttning av arbetsformégan. Reglerna inne-
bar att forsdkrade som &r under 30 ar kan fé aktivitetsersattning, dock tidigast
fr.o.m. den 1 juli det ar de fyller 19 &r. Erséttningen kan beviljas for langst tre
ar i taget. Aktivitetsersittning kan beviljas antingen en forsdkrad som pa grund
av funktionsnedséttning behdver langre tids utbildning pé grund- och gymna-
sieniva, eller en forsdkrad som har en nedsittning av arbetsformagan.
Forsékringskassan ér skyldig att erbjuda den som har beviljats aktivitetsersatt-
ning mojlighet att delta i aktiviteter. Sjukerséttning kan betalas ut till personer
i aldern 30—64 ar. Bade sjuk- och aktivitetsersittning betalas ut dels i form av
en inkomstrelaterad erséttning, dels i form av garantiersittning till den som
haft inga eller l4ga forvarvsinkomster. Férmanerna kan betalas ut som hel, tre
fjérdedels, halv eller en fjardedels formén. Till den vars arbetsforméga dr helt
eller i det nirmaste helt nedsatt betalas hel f6rméan ut.

Hel inkomstrelaterad sjukerséttning utgér 64,7 procent av antagandein-
komsten, dvs. genomsnittet av de tre hogsta prisindexerade bruttoarsinkomster
som den forsdkrade har haft under en viss ramtid. Den inkomstrelaterade
ersittningen rdknas om med fordndringen i prisbasbeloppet. Garantinivan i
sjukerséttningen &r 2,40 prisbasbelopp (106 320 kronor 2016).

For personer som for juni 2008 hade icke tidsbegridnsad sjukerséttning
giller att de kan arbeta och behalla ritten till sjukerséttning. Den utbetalda
sjukersittningen minskas dock till viss del med hénsyn till arbetsinkomstens
storlek (s.k. steglos avrakning). Syftet med dessa regler &r att underldtta
atergangen till arbete.

En forsakrad som helt eller delvis har fatt tidsbegrdnsad sjukersittning
under det hogsta antalet minader som sidan ersittning kan betalas ut kan ha
rétt till sjukpenning i sérskilda fall. Detta géller &ven for en forsikrad vars rétt
till aktivitetserséttning upphdr péd grund av att han eller hon fyller 30 ar.
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Motionerna

Elisabeth Svantesson m.fl. (M) begir i kommittémotion 2015/16:2276
yrkande 6 ett tillkinnagivande om att minska risken for fortidspension bland
unga. Motiondrerna anser att unga méanniskor inte bor fa aktivitetserséttning
enbart pa den grunden att de gar i sdrskola. I motionen anges att Inspektionen
for socialforsakringen har pekat pa att aktivitetsersittning vid forlangd
skolgéng okar risken for langvarig ersittning fran sjukforsékringen.

I motion 2015/16:1736 av Jenny Petersson (M) begérs ett tillkinnagivande
om att se dver mojligheten for fler att borja arbeta med bibehallen sjukersétt-
ning under en viss tid. Motiondren anfor att ritten att arbeta med bibehéallen
forman bor gilla dven de som har fatt fortidspension 2003 eller tidigare.

Finn Bengtsson (M) begér i motion 2015/16:1701 ett tillkénnagivande om
att en fordndrad berdkning av sjukersittningen bor Overvigas sd att denna
bittre dn 1 dag stoder arbetslinjen. Motiondren anser att den som har partiell
sjukerséttning och som har arbetat pd deltid bor vid dvergéngen till utokad
sjukerséttning kunna vilja en berdkningsgrund som tar hénsyn till den aktuella
l6nesituationen. Den som skulle gynnas av nuvarande berdkningssitt bor fa
vilja detta. Pa s sitt hamnar ingen mellan stolarna.

I kommittémotion 2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) begérs i
yrkande 14 ett tillkinnagivande om att man bor se dver mdjligheten for
personer med funktionsnedsdttning som har sjukersittning att prova att ta ett
erbjudet jobb utan att forlora sin ersittning. Motiondrerna anser att alla som
har sjukerséttning bor ha denna rétt.

I kommittémotion 2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) begirs i
yrkande 10 ett tillkdnnagivande om att den som har haft sjuk- och aktivitets-
ersittning lange ocks ska f& mdjlighet till stod om han eller hon vill eller kan
arbeta. Rétten att arbeta med bibehdllen f6rman bor gélla dven de som har fatt
fortidspension fore 2003.

Emanuel Oz m.fl. (S) begir i motion 2015/16:1527 ett tillkinnagivande om
att man bor se 6ver mojligheterna att forstidrka skyddet i sjukforsékringen.
Motionédrerna anser att bl.a. sjukerséttningen bor rdknas upp sa att en rimlig
levnadsstandard uppnas.

I kommittémotion 2015/16:376 av Wiwi-Anne Johansson m.fl. (V) begirs
ett tillkdnnagivande om att tillsdtta en utredning dar nivaerna och villkoren for
sjuk- och aktivitetsersittning ses 6ver. Motiondrerna anfor att orimligt harda
regler leder till att personer forlorar sin SGI och blir beroende av forsorjnings-
stod.

Utskottets stéillningstagande

Aktivitetsersittning kan beviljas i tva olika former, dels p& grund av nedsatt
arbetsformaga, dels pa grund av forldngd skolgang. Nagon provning av arbets-
formagan gors inte i det sistndimnda fallet. I betdnkandet Moderniserad
studiehjélp (SOU 2013:52 ) har foreslagits att gruppen unga som far aktivitets-
ersattning for forlingd skolgédng ska inkluderas i studiestodssystemet. En

2015/16:SfU1

39



2015/16:SfU1

40

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

successiv avveckling av denna aktivitetsersittning foreslas dérfor. Arendet
bereds for nérvarande i Regeringskansliet. Regeringens fortsatta beredning av
fragan bor avvaktas. Motion 2015/16:2276 (M) yrkande 6 avstyrks ddrmed.

Den inkomstrelaterade sjuk- och aktivitetserséttningen berdknas pa
grundval av en faststdlld antagandeinkomst. Antagandeinkomsten utgors av de
inkomster som den forsdkrade hade under en viss ramtid i anslutning till
forsakringsfallet. Nuvarande regler innebér att den inledningsvis faststdllda
antagandeinkomsten tillimpas dven nidr den forsdkrade som tidigare har fatt
partiell sjuk- eller aktivitetsersittning beviljas sddan ersittning i hogre omfatt-
ning, exempelvis hel ersittning i stéllet for halv. Antagandeinkomsten knyts
till prisbasbeloppet for det ar da erséttningen ska borja 1damnas och rdknas om
vid férédndringar av detta belopp. De inkomster som den forsdkrade har under
tiden med partiell sjuk- eller aktivitetsersattning paverkar siledes inte ersétt-
ningsnivin om den forsikrade beviljas erséttning i hdjd omfattning. Utskottet
kan saledes konstatera att for forsékrade som haft goda inkomster under tiden
med partiell ersittning skulle det i ménga fall vara mer fordelaktigt att fa en
ny antagandeinkomst faststilld. Forsdakrade som haft laga inkomster utover
den partiella ersittningen skulle ddremot i regel forlora pa att en ny antagan-
deinkomst faststilldes.

Forsdkringskassan har haft i uppdrag att folja upp dessa regler. Av
rapporten Uppf6ljning av sjukforsikringens regelverk: Sjukersattning framgar
bl.a. att av den undersokta gruppen skulle 52 procent ha fatt en hogre ersitt-
ningsnivd om en ny antagandeinkomst hade beréknats, 28 procent skulle ha
fitt en lagre ersdttningsniva och for 20 procent skulle ersédttningsnivén inte ha
péverkats av en ny berdkning. Forsakringskassan gor bedomningen att det &r
rimligt med en ny berdkning av antagandeinkomsten nér omfattningen &ndras.
Att ta hinsyn till den aktuella inkomsten skulle enligt kassan ligga mer i linje
med inkomstbortfallsprincipen och vara léttare att forklara for den forsakrade.
Det skulle ge béttre forutséttningar att skapa ett fortroende for forsékringen.

Forsdkringskassans underlag bereds inom Regeringskansliet. Utskottet dr
inte berett att nu foresla ett tillkinnagivande om &ndrade regler. Motion
2015/16:1701 (M) avstyrks med det anforda.

Personer som nér sjukersittningssystemet tradde i kraft den 1 januari 2003
hade fortidspension fick denna omvandlad till sjukerséittning genom en
engangsinsats. Utskottets uppfattning dr att personer som fatt sin fortids-
pensionsforman omvandlad till sjukersdttning och for juni 2008 hade rétt till
icke tidsbegrinsad sjukerséttning har ritt att arbeta och behélla rétten till
sjukerséttning enligt reglerna for steglos avrakning. Utskottet &r inte berett att
foresla att riksdagen utokar denna réttighet till de som har beviljats sjukersatt-
ning for tid efter juni 2008. Motion 2015/16:2400 (C) yrkande 14 avstyrks
med det anférda. Motionerna 2015/16:1736 (M) och 2015/16:2509 (KD)
yrkande 10 &r tillgodosedda och avstyrks.

Hel inkomstrelaterad sjukerséttning och aktivitetserséttning lamnas fr.o.m.
den 1 oktober 2015 med 64,7 procent av den forsékrades antagandeinkomst.
Den tidigare ersittningsnivan var 64 procent. Utskottet dr inte berett att foresla
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ett tillkdnnagivande om en ytterligare hojning av erséttningsnivdn. Motion
2015/16:1527 (S) avstyrks darmed.

Den som hade fatt tidsbegrénsad sjukerséttning i maximal tid och som inte
hade ndgon sjukpenninggrundande inkomst eller en 1ag sddan kunde ha rétt att
f4 sjukpenning i sérskilda fall. Den som har aktivitetsersittning som upphor
efter det att den forsdkrade fyllt 30 ar kan ocksd omfattas av denna sjuk-
penningformén. Férménen betalas ut for alla dagar i veckan och med hogst
160 kronor per dag. En person som har haft tidsbegrénsad sjukersittning i
maximal tid eller aktivitetserséttning har dven i vissa fall rétt till boendetilldgg.
Boendetilldgget kan uppga till 84 000 kronor for en ensamstaende och hélften
av detta belopp for den som é&r gift eller ssmmanboende. For den som har
arbetat i minst sex manader och dérefter blir arbetslos dr SGI:n automatiskt
skyddad i tre ménader. Efter denna tid &r den skyddad bl.a. for den som é&r
anmald som arbetssokande pd Arbetsformedlingen och aktivt s6ker arbete.

Motion 2015/16:376 (V) avstyrks med det anforda.

Handikapperséttning

Riksdagen avsléar ett motionsyrkande om en &ndrad ersdttnings-
modell.

Gillande ordning

Handikappersittning betalas ut tidigast fr.o.m. juli manad det & d4 den
forsdkrade fyller 19 ar. For ritt till handikappersattning krévs att den forsik-
rade fore 65 ars alder for avsevird tid har fatt sin funktionsforméga nedsatt i
en sadan omfattning att han eller hon behdver mer tidskrdvande hjélp i sin
dagliga livsforing eller behover fortlopande hjdlp for att forvirvsarbeta eller i
annat fall har betydande merutgifter pa grund av sitt handikapp. Handikapp-
ersdttning betalas ut med ett belopp som per ar motsvarar 69, 53 eller 36
procent av prisbasbeloppet, alltefter hjdlpbehovets omfattning och/eller
merutgifternas storlek.

Motionen

I motion 2015/16:1888 av Catharina Brékenhielm (S) begirs ett tillkénna-
givande om en Oversyn av regelverket for gransdragningen vid rétt till
handikappersittning. Motiondren anfor att om merutgifterna &r under 28,5
procent av prisbasbeloppet fir den handikappade ingen ersdttning. Manga
ménniskor som har svart att klara av sina merutgifter far dirmed ingen
handikapperséttning. Det vore i stillet rimligt med en erséttningsmodell som
helt bygger pa en angiven del av samtliga styrkta merutgifter.
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Utskottets stillningstagande

Regeringen tillsatte den 1 januari 2013 en interdepartemental arbetsgrupp med
uppgift att gdra en 6versyn av regler for och tillimpning av féorméanerna bilstod
till personer med funktionsnedséttning, handikappersittning och vardbidrag
for barn med funktionshinder (dnr S2012/09134/SF). Syftet med dversynen &r
att stoden ska goras mer forutsdgbara, réttssidkra och héllbara over tid for att
dérigenom astadkomma ett mer sammanhaéllet och d&ndamalsenligt system for
ersittning och for merkostnader for personer med funktionsnedsittning. I
budgetpropositionen anges att arbetet med dversynen av handikapperséttning
och vérdbidrag for barn med funktionsnedsattning fortskrider i Regerings-
kansliet.

Arbetsgruppens forslag bor avvaktas. Motion 2015/16:1888 (S) avstyrks
dérmed.

Arbetsskadeersittning

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avsldr motionsyrkanden om bl.a. reformering av arbets-
skadeforsdkringen och berdkning av livrinta.

Gillande ordning

Med arbetsskada avses enligt socialforsdkringsbalken en skada till f6ljd av
olycksfall eller annan skadlig inverkan i arbetet. En skada ska anses ha upp-
kommit av en sddan orsak om Overvigande skil talar for det. Olycksfall vid
fard till eller fran arbetet riknas som olycksfall i arbetet, om farden orsakades
av och stod i nira samband med arbetet.

For den som adragit sig en arbetsskada 1dmnas i regel ersittning endast i
form av arbetsskadelivrinta. Livrdnta betalas ut om nedsdttningen av arbets-
formégan kan antas bestd under minst ett ar. Erséttningen ska i princip utgora
skillnaden mellan den inkomst som den forsikrade haft som oskadad och den
inkomst som han eller hon trots skadan kan beréknas fa. Livrantan ersitter en
arlig inkomstforlust upp till 7,5 prisbasbelopp.

Motionerna

I motion 2015/16:698 av Lotta Finstorp (M) begérs ett tillkdnnagivande om att
ge Forsikringskassan i uppdrag att utreda de bakomliggande orsakerna till
minskningen i antalet arbetsskadeanmilningar och arbetsskadeprovningar.
Motiondren framhéller att det inte finns ndgot konkret bevis pa vad som &r
orsaken till denna minskning, t.ex. om det finns ett samband med psykisk
ohélsa i arbetslivet.
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Eva-Lena Jansson m.fl. (S) begér i motion 2015/16:989 (S) ett tillkédnna-
givande om en reformerad och moderniserad arbetsskadeforsakring. Motio-
nérerna anser att forsdkringen och tillimpningen av den inte kan anses vara
rattssdker och jamstalld.

I motion 2015/16:2189 av Mattias Jonsson (S) begirs ett tillkinnagivande
om att se over mojligheten till en fast tidsgrdns for provning av rétten till
erséttning i enlighet med 39 kap. socialforsékringsbalken. Motiondren anser
att en provning av om en arbetsskada har uppstatt eller inte ska goras vid en
bestdmd tidpunkt, exempelvis efter 180 dagars sjukskrivning.

Ann-Christin Ahlberg m.fl. (S) begér i motion 2015/16:2389 ett tillkédnna-
givande om att arbetsskadeforsékringen bor ses 6ver s att den blir bra for bade
kvinnor och min. Motionérerna anser att kvinnor missgynnas vid arbets-
skadeprovningen.

I motion 2015/16:2421 av Johan Andersson m.fl. (S) begirs ett tillkédnna-
givande om livrénta vid inkomstforlust. Motiondrerna anser att arbetsskade-
forsékringen inte lever upp till den grundldggande principen att livréntan i
princip ska ge full kompensation f6r den inkomstforlust som arbetsskadan
fororsakat.

Utskottets stillningstagande

I budgetpropositionen anges att antalet anmélda arbetsolyckor och arbets-
sjukdomar har 6kat fyra &r i rad. Nér det géller arbetssjukdomar svarar belast-
ningsskador for ungefdr hélften av samtliga anmélningar. Vidare anges att
drygt var fjirde anmélan om arbetssjukdom uppges vara orsakad av organisa-
toriska eller sociala faktorer, dvs. den psykosociala arbetsmiljon. En tredjedel
av den totala 6kningen av anmilda arbetssjukdomar éterfinns inom sektorerna
vard och omsorg samt sociala tjénster, dar kvinnors anmélningar dkar mest.
Vidare anges i propositionen att under de senaste aren har andelen ansdkningar
om arbetsskadelivranta som har beviljats stigit. Under 2014 uppgick beviljan-
defrekvensen till niira 57 procent. Okningen #r storst for mén, vilket medfor
att skillnaden i beviljandefrekvens mellan kvinnor (ca 50 procent) och mén (ca
62 procent) har 6kat sedan 2013.

Utskottet noterar att for att en anmélan om arbetsskada i normalfallet ska
provas krévs att den forsdkrade fitt en minskad inkomst, t.ex. vid byte av
arbete eller vid beviljad sjukerséttning. Antalet personer med sjukerséttning
har minskat fran ca 557 000 nir det var som hogst 2005 till nuvarande ca
350 000. Detta kan vara en delforklaring till minskningen av antalet arbets-
skadeprovningar sett over en lingre tid. Vissa psykiska och psykosomatiska
besvér dr dven undantagna fran forsékringen, t.ex. sdédana som ir en foljd av
att foretag 14ggs ned eller vantrivsel med arbetsuppgifter eller arbetskamrater.

Parlamentariska socialforsékringsutredningen har foreslagit forbattringar
inom arbetsskadeforsdkringen. Forslagen omfattar bl.a. ett nytt bedomnings-
stod for provning av arbetsskadedrenden, inrdttande av ett arbetsmedicinskt
rdd och satsningar pé statistik, forskning och kunskapssammanstéllningar.
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Osakliga skillnader i beviljandegraden mellan kvinnor och mén ska fore-
byggas och drivkrafter for arbetsgivare bor forstarkas.

Utskottet noterar i detta sammanhang att under 2002 genomfordes
andringar i arbetsskadeforsikringen, bl.a. for att f4 en mer rattvis och jamstilld
forsdkring. Beviskravet sénktes for skador som intréffat den 1 juli 2002 eller
senare.

Regeringens beredning av utredningens forslag bor avvaktas. Motionerna
2015/16:698 (M), 2015/16:989 (S) och 2015/16:2389 (S) avstyrks dérmed.

Utskottet anser inte att det bor inforas en fast tidsgréns for provning av om
det ar fraga om en arbetsskada eller inte. Motion 2015/16:2189 (S) avstyrks
darmed.

Nar ett livranteunderlag (inkomsten den forsékrade skulle ha haft om
arbetsskadan inte hade intréffat) ska berdknas bortses fran belopp som over-
stiger 7,5 prisbasbelopp som faststdlls for ret nér livrantan ska borja ldmnas.
Livréntan réknas for varje &r om genom indexering. Utskottet dr inte berett att
foresla att riksdagen gor ett tillkdnnagivande till regeringen om dndrade regler
for hur livréntan berdknas. Motion 2015/16:2421 (S) avstyrks ddrmed.

Finansiell samordning

Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. finansiering av samord-
ningsforbund.

Gillande ordning

Finansiell samordning bedrivs av samordningsférbund och ir en frivillig
samverkan mellan Forsdkringskassan, Arbetsformedlingen, landsting samt en
eller flera kommuner (Finsam). Forsékringskassan bidrar med statens andel
motsvarande hélften av medlen och landsting och kommuner bidrar med var
sin fjardedel. Méalgruppen ar individer i forvarvsaktiv dlder som &r i behov av
samordnade rehabiliteringsinsatser fran flera av de samverkande parterna for
att uppna eller forbattra sin formaga till forvarvsarbete. I utgangen av 2014
fanns det 85 samordningsforbund, som omfattar 240 av landets 290 kommu-
ner.

Motionerna

I motion 2015/16:498 av Shadiye Heydari (S) begirs i yrkande 1 ett tillkénna-
givande om att se 6ver mojligheten att stirka och utveckla samordnings-
forbunden. Motiondren anfor bl.a. att den statliga ekonomiska insatsen inte
motsvarar de behov som finns. Eftersom kommuner och landsting tillsammans
inte kan bidra med mer 4n staten s& begrinsas verksamheten ytterligare
ekonomiskt. I yrkande 2 begérs ett tillkdnnagivande om Finsams mojlighet till
samverkan nér det géller gruppen unga fran 15 ar och uppat. Motionéren anser
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att Finsam bor kunna omfatta ungdomar som &r yngre dn 18 ar som hoppat
av skolan” for att motivera dem till utbildning och/eller arbete.

Hanna Westerén (S) begér i motion 2015/16:594 ett tillkdnnagivande om
betydelsen av fungerande finansiella samordningsforbund som en del i
rehabiliteringskedjan och av att aktivt frimja forekomsten av dessa i hela riket.
I motionen anges att antalet samordningsforbund har 6kat och att det &r viktigt
att de statliga medlen f6ljer med i samma takt.

I motion 2015/16:625 av Maria Stromkvist m.fl. (S) begérs ett tillkénna-
givande om samordningsforbundens roll. Motiondrerna anfor att antalet
samordningsforbund och deras verksamhet okar i landet men att de statliga
medlen inte Okar i samma takt. P& sikt behdvs principer for vad som &r en
rimlig ekonomisk niva for samordningsforbunden och hur medlen ska for-
delas. Det 4r nddvéndigt att finansieringen av Finsam far en 1dngsiktig 16sning.
Regeringen bor se dver hur samordningsforbundens roll i vdlfardsarbetet kan
starkas och hur samordningsférbundens struktur kan anvindas for malgrupper
som i dag inte inkluderas i forbundens verksamhet.

Utskottets stillningstagande

T april 2014 beslutade utskottet att ge utvéarderings- och forskningssekretariatet
i uppdrag att inleda en forstudie om en uppfoljning av Finsam. Utskottet holl
en offentlig utfragning i maj 2015. Under riksmétet har en arbetsgrupp genom-
fort en uppfoljning som presenterades for utskottet i juni 2015, déa utskottet
beslutade om publicering i skriftserien Rapporter frén riksdagen;
2014/15:RFR13 Finsam — en uppf6ljning av finansiell samordning av rehabi-
literingsinsatser.

I rapporten anges bl.a. foljande. Vid sidan om Finsam finns det ett antal
andra samverkans- och rehabiliteringsatgirder inom sjukskrivningsprocessen
som berdr Finsam pé olika sétt. Grinsdragningen mellan négra av dessa
atgérder och Finsam &r inte alltid klar, och sévél malgrupper som insatser kan
ibland Gverlappa varandra. Arbetsgruppen anser att det bor goras en samlad
oversyn av samtliga rehabiliteringsatgérder som &r relevanta i detta samman-
hang for att klarldgga respektive &tgirds malgrupp, insatser och resultat ur
savil individens som sambhiéllets perspektiv. Vid utskottets offentliga utfrag-
ning och i intervjuer med samordningsforbunden har det framforts synpunkter
fran olika hall om att samordningsférbundens arbetssétt och samverkansstruk-
turer dven lampar sig for andra uppgifter. Uppgifter som har nimnts i detta
sammanhang handlar om integration, psykisk ohédlsa och insatser for ung-
domar som star utan bade arbete och utbildning. Utskottet kan konstatera att
arbetsgruppen har sett positivt pa dessa synpunkter och menat att Finsam har
en unik samverkansstruktur som skulle kunna anvéndas i flera ssmmanhang.
Utskottet delar arbetsgruppens bedémning att en eventuell utvidgning av
samordningsforbundens uppgifter skulle krdva en dversyn av de nuvarande
offentliga dtgdrderna pa de nimnda omradena samt en genomlysning av lagen
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om Finsam, samordningsforbundens resurser och de enskilda forbundens
lokala forutséttningar.

Utskottet vill d&ven peka pé att nér det géller medelstilldelning framgar det
av avsnittet Anslag inom utgiftsomrdde 10 i detta betdnkande att regeringen
foreslar att statens andel av finansieringen av samordningsférbunden ska 6kas
med 59 miljoner kronor, till totalt 339 miljoner kronor fér 2016. Utskottet,
som utgér fran att regeringen arbetar med fragan och beaktar de synpunkter
som framf0rs i rapporten, &r inte nu berett att foresla att riksdagen ska gora ett
tillkdnnagivande med anledning av motionerna 2015/16:498 (S)
yrkandena 1 och 2, 2015/16:594 (S) och 2015/16:625 (S). Motionerna
avstyrks ddarmed.
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Reservationer

1. Allmint om socialférsiakringen, punkt 2 (M)

av Mikael Cederbratt (M), Lars-Arne Staxidng (M), Lotta Finstorp (M)
och Tina Ghasemi (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkénnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:1951 av Johan Forssell m.fl. (M) yrkande 1 och
avslar motionerna
2014/15:2881 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (M),
2015/16:11 av Robert Stenkvist (SD),
2015/16:61 av Robert Stenkvist och Stefan Jakobsson (bdda SD),
2015/16:240 av Anders Hansson (M),
2015/16:273 av Finn Bengtsson (M),
2015/16:476 av Robert Stenkvist m.fl. (SD) yrkande 8,
2015/16:600 av Johanna Haraldsson (S),
2015/16:1371 av Rickard Persson och Rasmus Ling (bada MP),
2015/16:1669 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (bada M),
2015/16:2386 av Anna-Lena Sorenson m.fl. (S),
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 1 och 2,
2015/16:2800 av Annika Lillemets m.fl. (MP),
2015/16:2869 av Markus Wiechel och Jennie Afeldt (bdda SD) yrkandena 1—
3 och
2015/16:3095 av Paula Bieler m.fl. (SD) yrkande 26.

Stallningstagande

Den pégaende utgiftsokningen i sjukforsdkringen maste motverkas. Forsék-
ringskassans arbete dr, tillsammans med de striktare reglerna for beviljande av
sjukerséttning och tydliga tidsgrinser i sjukforsdkringen, avgérande for att fa
ned nivéerna pa sjukfranvaron. Forsdkringskassans roll och uppdrag bor dock
ytterligare fortydligas och forstirkas. Déarfor bor siffersatta mal sittas upp for
sjukpenning- och ohélsotalet och de myndigheter som behovs for att uppna
maélet bor definieras. Forsakringskassan dr en central aktdr, men ocksé Social-
styrelsen och landstingen &r viktiga. Myndigheterna bor ges i uppdrag att ta
fram en gemensam handlingsplan for att uppnéd malet.
Vad som nu anforts bor riksdagen ge regeringen till kénna.
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2. Allmént om socialforsikringen, punkt 2 (SD)
av Markus Wiechel (SD) och Linus Bylund (SD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha f6ljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkédnnager
detta for regeringen.

Dirmed bifaller riksdagen motionerna
2015/16:61 av Robert Stenkvist och Stefan Jakobsson (bédda SD),
2015/16:476 av Robert Stenkvist m.fl. (SD) yrkande 8,
2015/16:2869 av Markus Wiechel och Jennie Afeldt (bada SD) yrkandena 1—
3 och
2015/16:3095 av Paula Bieler m.fl. (SD) yrkande 26,
bifaller delvis motion
2015/16:11 av Robert Stenkvist (SD) och
avslar motionerna
2014/15:2881 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (M),
2015/16:240 av Anders Hansson (M),
2015/16:273 av Finn Bengtsson (M),
2015/16:600 av Johanna Haraldsson (S),
2015/16:1371 av Rickard Persson och Rasmus Ling (bada MP),
2015/16:1669 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (bdda M),
2015/16:1951 av Johan Forssell m.fl. (M) yrkande 1,
2015/16:2386 av Anna-Lena Sérenson m.fl. (S),
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 1 och 2 samt
2015/16:2800 av Annika Lillemets m.fl. (MP).

Stallningstagande

Pé grund av en ny lagtolkning far Forsdkringskassan inte ta hansyn till om den
som ansdker om en formén inom socialforsdkringen befinner sig i Sverige
lagligt eller inte. Kassan ska enbart ta stéllning till om personen beddms vara
bosatt i Sverige eller inte. Det innebér att personer fran ett annat EU-land som
saknar uppehallsritt kan ha rétt till formaner fran socialforsdkringen.
Avsaknaden av krav pa laglig vistelse forsdmrar &ven mdjligheten att
kontrollera att formaner inte betalas ut pa fel grunder. Trots att felaktigheter
upptéckts och utbetalningar har skett kan kassan inte aterkrdva forménerna,
eftersom kassan enbart fir géra en provning av om personen var bosatt i
Sverige vid det aktuella tillféllet.

Regeringen bor dterkomma med forslag om krav pa uppehdllsritt for att
formaner fran socialforsdkringen ska kunna betalas ut, att aterkrav ska bli
mojligt i dessa fall och att det ska goras en generell justering av lagstiftningen
for att forhindra fusk inom detta omrade.
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Forskolan, dir manga barn finns samlade pa liten yta, &r en kénd riskzon
for smittspridning. Den bor ddmpas genom att karensdagen slopas for
anstillda inom forskolan. Precis som det &r en sjélvklarhet att férskolan inte
tillater att sjuka barn deltar i verksamheten, dr det lika sjdlvklart att barn inte
ska behdva befinna sig pa en forskola tillsammans med sjuka pedagoger.

Regeringen bor aterkomma till riksdagen med forslag om att karensdagen
tas bort for personal inom forskolan.

3. Allméint om socialforsikringen, punkt 2 (KD)
av Aron Modig (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkénnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 1 och 2 samt
avslar motionerna
2014/15:2881 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (M),
2015/16:11 av Robert Stenkvist (SD),
2015/16:61 av Robert Stenkvist och Stefan Jakobsson (bédda SD),
2015/16:240 av Anders Hansson (M),
2015/16:273 av Finn Bengtsson (M),
2015/16:476 av Robert Stenkvist m.fl. (SD) yrkande 8,
2015/16:600 av Johanna Haraldsson (S),
2015/16:1371 av Rickard Persson och Rasmus Ling (bada MP),
2015/16:1669 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (bdda M),
2015/16:1951 av Johan Forssell m.fl. (M) yrkande 1,
2015/16:2386 av Anna-Lena Sorenson m.fl. (S),
2015/16:2800 av Annika Lillemets m.fl. (MP),
2015/16:2869 av Markus Wiechel och Jennie Afeldt (bada SD) yrkandena 1—
3 och
2015/16:3095 av Paula Bieler m.fl. (SD) yrkande 26.

Stallningstagande

Socialforsékringarna har stor betydelse for manniskors trygghet, beteende och
drivkrafter for att arbeta. Trygghetssystemen bor vara utformade sé att de
flesta garanteras en storre del av inkomstbortfallet med obligatoriska och
offentligt finansierade forsékringar. De bor dven ge utrymme for komplette-
rande losningar och personligt ansvarstagande. Sjélvrisker ska kombineras
med hogkostnadsskydd. Nivaerna pé erséttningarna och systemen i ovrigt ska
utformas sa att den enskilde stimuleras att delta i atgdrder som leder till sa god
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hilsa som mojligt och atergéng till arbetslivet. Malséttningen med sjukforsik-
ringen bor vara att den ska vara trygg for den som saknar arbetsformaga. Den
som har eller kan aterfa en arbetsformaga ska fa hjilp och gott stod for att
komma &ter i arbete, t.ex. 1 form av forstarkt rehabilitering.

Det forebyggande arbetet maste ses som en integrerad del i arbetet for att
minska forekomsten av sjukfranvaro och i ett langsiktigt och brett perspektiv.
Det riacker inte med att bara fokusera pé arbetsplatsen och de problem som kan
uppsta dér. Det behdvs en politik som bidrar till att minska stressen och till att
skapa goda forutsittningar for en forbéttrad folkhélsa.

Vad som anforts bor riksdagen ge regeringen till kdnna.

4. Vard av narstaende, punkt 3 (SD, C, KD)

av Markus Wiechel (SD), Solveig Zander (C), Linus Bylund (SD) och
Aron Modig (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 3 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motionerna
2015/16:2381 av Solveig Zander (C),
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 13 och
2015/16:2568 av Emma Henriksson m.fl. (KD) yrkande 39.

Stéllningstagande

Det dr viktigt att underlétta for personer att bl.a. kunna f6lja med sina dldre
anhdriga nér de behdver stdod och hjilp. Det bor utredas hur en ersdttning
motsvarande tillfallig fordldrapenning for vard av barn skulle kunna inforas
for sddana situationer. Ersdttningen bor kunna ges nér en éldre anhorig,
nérstdende eller vén &r i behov av hjélp och stod.

Regeringen bor dterkomma till riksdagen med ett forslag om hur en sédan
ersittning kan inforas i sjukforsdkringssystemet.

5. Trygghetssystemen for foretagare, punkt 4 (M, C)

av Mikael Cederbratt (M), Lars-Arne Staxidng (M), Solveig Zander (C),
Lotta Finstorp (M) och Tina Ghasemi (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 4 borde ha foljande
lydelse:
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Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkénnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motionerna
2015/16:2431 av Annika Qarlsson m.fl. (C) yrkande 9 och
2015/16:3225 av Anna Kinberg Batra m.fl. (M) yrkande 11,
bifaller delvis motion
2015/16:1931 av Anti Avsan (M) och
avslar motionerna
2015/16:609 av Jennie Nilsson och Anna-Caren Sdtherberg (bada S),
2015/16:1111 av Said Abdu (FP) och
2015/16:1542 av Hans Rothenberg (M) yrkandena 1 och 2.

Stallningstagande

Manga foretagare verkar i en alltfor otrygg miljo dir de sociala skyddsniten,
som t.ex. fordldraforsdkringens utformning, innebér att egenféretagare har
sdmre tillgdng till grundlaggande st6d &n en person som é&r anstilld. En
6versyn bor déarfor goras av hur tryggheten i de sociala trygghetssystemen for
egen- och sméforetagare ska kunna 6ka. En sddan Oversyn ska syfta till att
gora det enklare att kombinera foretagande med familje- och vardagsliv. Detta
ar bl.a. viktigt for att fler kvinnor ska vélja att bli foretagare.
Detta bor riksdagen ge regeringen till kénna.

6. Sjukpenninggrundande inkomst for foretagare, punkt 5 (C,
KD)
av Solveig Zander (C) och Aron Modig (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motionerna
2015/16:892 av Penilla Gunther (KD),
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkande 2,
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 9 och
2015/16:3207 av Penilla Gunther m.fl. (KD) yrkande 16 och
bifaller delvis motion
2015/16:3002 av Anders Akesson och Géran Lindell (bada C).

Stallningstagande

En viktig del for att forbéttra forutsittningarna for att starta foretag dr mojlig-
heten att fa behélla sina forméner inom socialforsdkringssystemet under en
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startperiod. Nya generationer foretagare med hemmavarande barn maste
kénna att steget frdn en anstéllning till eget foretagande &r tryggt. Parlamenta-
riska socialforsidkringsutredningen foresldr att erséttning till féretagare som
driver foretag i aktiebolagsform under ett uppbyggnadsskede bor baseras pé
tidigare faktiska inkomster. Skyddstiden for den som startar foretag foreslés
dven forldngas fran 24 till 36 manader. Detta dr extra betydelsefullt for
kvinnor, bl.a. for att kvinnor &r mindre riskbendgna dn mén. Vi ser séledes
positivt pa dessa forslag.

Regeringen bor snarast dterkomma till riksdagen med forslag i enlighet vad
som nu anforts.

7. Trygghetssystemen for studerande, punkt 6 (C)
av Solveig Zander (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkénnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 15 och 16 samt
bifaller delvis motionerna
2015/16:413 av Gunilla Nordgren (M),
2015/16:877 av Asa Westlund (S) och
2015/16:2343 av Adnan Dibrani m.fl. (S).

Stallningstagande

Studenter kan i dag bara vara sjukskrivna pa heltid eller inte alls. Parlamenta-
riska socialforsdkringsutredningen foreslar att det ska bli mdjligt for studenter
att vara sjukskrivna pa deltid. Regeringen bor dérfor aterkomma till riksdagen
med forslag om att studenter ska kunna vara sjukskrivna pa deltid i varierande
grad och kunna behalla studiemedlen.

I dag kan en sjukskriven student bara fa rehabilitering till arbetsmarknaden.
Det &r dock hogst troligt att de flesta sjukskrivna studenter i forsta hand vill
fullfolja sina studier. Regeringen bor utreda Studenthélsans och sjukvardens
ansvar for studenters rehabilitering samt fortydliga utbildningsanordnarens
rehabiliteringsansvar.
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8. Sjukpenninggrundande inkomst, punkt 7 (C)
av Solveig Zander (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkénnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkande 1 och
avslar motionerna
2015/16:561 av Hillevi Larsson (S) och
2015/16:1422 av Anette Akesson (M).

Stéllningstagande

Parlamentariska socialforsdkringsutredningens forslag om e-inkomst innebér
att all inkomst som &r skattegrundande ska inrapporteras manadsvis till Skatte-
myndigheten. Tanken r att alla myndigheter ska kunna ta del av uppgifterna.
Systemet blir enkelt, forutsdgbart och rattssikert for enskilda och foretagare
inklusive kombinatorer. Det forenklar dven och ger béttre skydd for de som
har oregelbunden arbetstid, vilket till vervigande del &r kvinnor.

Regeringen bor snarast aterkomma till riksdagen med forslag om e-
inkomst.

9. Sjukpenning, punkt 8 (C)
av Solveig Zander (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 8 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 9 och 11 samt
avslar motionerna
2015/16:390 av Tina Acketoft (FP),
2015/16:1995 av Désirée Pethrus (KD) yrkande 2,
2015/16:2425 av Johan Andersson m.fl. (S) och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 4.
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Stallningstagande

Maojligheter till utdkade kontrollstationer inom sjukforsakringen bor ses over
1 syfte att motverka de 6kande sjuktalen.

Kvinnor stér i dag for en betydande del av sjuktalen, ndgot som har ett starkt
samband med dagens familjebildningsmonster. Det dr darfor mycket angelaget
att jamstdlldhetsaspekten blir belyst nér det géller sjukskrivningarna.

Vad som nu anforts bor riksdagen ge regeringen till kinna.

10. Sjukpenning, punkt 8 (L)
av Emma Carlsson Lofdahl (L).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 8 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:390 av Tina Acketoft (FP) och
avslar motionerna
2015/16:1995 av Désirée Pethrus (KD) yrkande 2,
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 9 och 11,
2015/16:2425 av Johan Andersson m.fl. (S) och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 4.

Stallningstagande

En del av de totala utgifterna for bade stat och arbetsgivare utgors av den
sjukfrénvaro som uppstér efter ingrepp av icke-medicinsk art, d.v.s. ingrepp
som av lékare inte beddmts vara av sadan vikt for sokanden att medicinsk
orsak kunnat aberopas. Exempel péd ingrepp av denna typ dr vissa plastik-
operationer, operationer som pa grund av sin icke medicinska orsak fér
bekostas privat. Ett antal av de mer ”populdra” skonhetsoperationerna innebér
en eller ett par veckors konvalescens. Att stat och arbetsgivare far std for
kostnader for sjukpenning eller sjuklon och eventuella kostnader for vikarie
kan knappast anses som en réttvis kostnadsfordelning efter ett icke-medicinskt
ingrepp.
Regeringen bor dérfor utreda fragan i enlighet med vad som har anforts.

54



RESERVATIONER 2015/16:SfU1

11. Sjukpenning, punkt 8 (KD)
av Aron Modig (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 8 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 4 och
avslar motionerna
2015/16:390 av Tina Acketoft (FP),
2015/16:1995 av Désirée Pethrus (KD) yrkande 2,
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 9 och 11 samt
2015/16:2425 av Johan Andersson m.fl. (S).

Stallningstagande

Det dr viktigt att betona och fokusera pa den enskildes arbetsformaga hellre dn
dennes arbetsoformiga. Dérfor bor det ges storre mojligheter till
deltidssjukskrivning. For att stirka detta synsdtt och oka den enskildes
mojligheter bor de fasta stegen i sjukpenningen, sjukersdttningen och
rehabiliteringspenningen  helt slopas och ersittas av en flexibel
individanpassad ersittning mellan 25 och 100 procent.

Regeringen bor dterkomma till riksdagen med ett forslag i enlighet med
detta.

12. Rehabilitering, punkt 9 (C)
av Solveig Zander (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 9 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 8, 10 och 12 samt
avslar motionerna
2015/16:2419 av Johan Andersson m.fl. (S) och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 6-8.

55



2015/16:SfU1

56

RESERVATIONER

Stallningstagande

Enligt ett forslag av Parlamentariska socialforsakringsutredningen skulle den
bortre tidsgransen eventuellt kunna tas bort efter det att en utvérdering av nya
och forstarkta insatser av Forsdkringskassan och Arbetsformedlingen visade
att den inte behovdes lédngre. Trots detta foreslar regeringen att den bortre
tidsgransen ska tas bort innan en sadan utvardering har gjorts, vilket séledes
ar att franga utredningens forslag. Regeringen bor infora de nya och forstérkta
rehabiliteringsinsatserna som utredningen har foreslagit for att darefter gora
en uppfoljning och utvirdering av effekterna av dessa insatser.

Mojligheter for arbetsgivarna att fa mer stod for att battre kunna medverka
till den anstélldes dtergang i arbete bor ses dver.

For att forhindra sjukskrivning eller mojliggora atergang i arbete efter
sjukfrdnvaro bor det bli enklare att g frén ett jobb till ett annat, vilket kan
astadkommas genom en mer flexibel arbetsmarknad. For att stotta personer att
gé frén sjukskrivning till arbete 4r det dven viktigt att se 6ver hur systemen for
omstéllning skulle kunna fungera battre.

Vad som nu anforts bor riksdagen ge regeringen till kénna.

13. Rehabilitering, punkt 9 (KD)
av Aron Modig (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 9 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkandena 6—8 och
avslar motionerna
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkandena 8, 10 och 12 samt
2015/16:2419 av Johan Andersson m.fl. (S).

Stallningstagande

Det finns de som befinner sig i en utsatt livssituation eller som av andra skél
inte formar att tillgodogora sig rehabilitering. I utredningen Rehabilitering till
arbete — en reform med individen i centrum (SOU 2000:78) foreslogs att dessa
individer skulle kunna fa rtt till ett eget personligt stod, en mentor. Syftet med
en mentor &r att forstirka och effektivisera rehabiliteringsprocessen. Huvud-
uppgiften &r att tjina som st6d och underldtta samspelet mellan den som ar
sjukskriven, arbetsplatsen och andra aktorer.

Manga arbetsgivare, framfor allt mindre foretag, har svart att leva upp till
de skyldigheter och forvantningar som stélls pa dem nér det géller rehabilite-
ring. Dessa arbetsgivare bor kunna erbjudas en personlig arbetsplatsradgivare
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som ett stod bade nir det géller rehabiliteringsverksamheten generellt och i
enskilda rehabiliteringsfall. Genom stddet skulle arbetsgivarens kunskap om
arbetsmiljolagens krav pd arbetsanpassning och rehabilitering kunna oka.
Arbetsgivaren skulle ocksd kunna f dkade kunskaper om hur rehabilitering
gér till 1 praktiken.

Staten bor ocksé avsitta sirskilda resurser for utbildning och radgivning till
arbetsgivare i form av en nationell webbportal for atergang till arbete. Portalen
bor innehalla information, utbildning, fakta och mdjligheter till konsultativ
radgivning.

Vad som nu har anforts bor riksdagen ge regeringen till kdnna.

14. Aktivitets- och sjukersittning, punkt 10 (M)

av Mikael Cederbratt (M), Lars-Arne Staxdng (M), Lotta Finstorp (M)
och Tina Ghasemi (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 10 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dirmed bifaller riksdagen motion
2015/16:2276 av Elisabeth Svantesson m.fl. (M) yrkande 6 och
avslar motionerna
2015/16:376 av Wiwi-Anne Johansson m.fl. (V),
2015/16:1527 av Emanuel Oz m.fl. (S),
2015/16:1701 av Finn Bengtsson (M),
2015/16:1736 av Jenny Petersson (M),
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkande 14 och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 10.

Stallningstagande

Antalet unga med aktivitetsersittning har 6kat med dver 500 procent sedan
2003. En viktig faktor till inflodet i aktivitetsersédttningen ar att manga beviljas
formanen redan under skoltiden och dédrefter blir kvar i systemet. Inspektionen
for socialforsiakringen har pekat pa att den nuvarande ersittningsmodellen vid
forlangd skolgéng Okar risken for langvarig erséttning fran sjukforsakringen.
Ersattningsmodellen vid forlangd skolgéng bor dérfor reformeras s att unga
ménniskor inte per automatik far aktivitetsersittning enbart pa den grunden att
de gér i sérskola.

Regeringen bor dterkomma med forslag till riksdagen i enlighet med det
anforda.
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15. Aktivitets- och sjukersittning, punkt 10 (C, KD)
av Solveig Zander (C) och Aron Modig (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 10 borde ha f6ljande
lydelse:

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dirmed bifaller riksdagen motionerna
2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C) yrkande 14 och
2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD) yrkande 10,
bifaller delvis motion
2015/16:1736 av Jenny Petersson (M) och
avslar motionerna
2015/16:376 av Wiwi-Anne Johansson m.fl. (V),
2015/16:1527 av Emanuel Oz m.fl. (S),
2015/16:1701 av Finn Bengtsson (M) och
2015/16:2276 av Elisabeth Svantesson m.fl. (M) yrkande 6.

Stallningstagande

Mainniskor som lever med en funktionsnedséttning och har sjukerséttning
maste fa béttre forutséttningar att bryta sitt utanforskap. Deras situation kan
fordndras och da maste det vara mdjligt att kunna prova att arbeta utan att
forlora sin erséttning. For personer som for juni 2008 hade icke tidsbegrédnsad
sjukersittning géller att de kan arbeta eller studera och behélla rétten till
sjukerséttning genom s.k. steglds avrikning. Regeringen bor se dver mojlig-
heten for alla som har sjukersittning att kunna gora detta.



Sarskilda yttranden

1. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (M)

Mikael Cederbratt (M), Lars-Arne Staxdng (M), Lotta Finstorp (M) och
Tina Ghasemi (M) anfor:

Riksdagen beslutade den 25 november 2015 om ramar for statsbudgetens
utgiftsomraden och om en berdkning av statens inkomster. I motionen Sverige
kan mer — Politik som bryter det nya utanforskapet (2015/16:3043) presenteras
Moderaternas budgetforslag och riktlinjer for den ekonomiska politiken.

Sverige beskrivs ofta som ett av virldens bésta ldnder att leva och vixa upp
1. Men Sverige star infor flera stora utmaningar framdver. Trots att fler vill
arbeta dr trosklarna in i arbete fortfarande hoga for dem med laga inkomster.
Vi ser ett nytt utanforskap véxa fram som genom langvarig strukturell arbets-
16shet drabbar unga méanniskor och utrikes fodda sérskilt héart. Dessutom
stdller en allt tuffare internationell konkurrens hdga krav pa vara foretag och
deras jobbskapande. Det hér dr avgorande framtidsfragor for Sverige.

Budgetpropositionen visar pa en regering som star handfallen infor de
viktiga utmaningar Sverige star infér och som inte formar ta vara pa de goda
forutséttningar vi har. Regeringens politik med stora skattehdjningar pa jobb
och foretagande riskerar att leda till att Sveriges jobbtillvdxt bromsas, och den
forsamrar ocksa mojligheterna till en god integration genom att hdja trosklarna
in till arbetsmarknaden. Det hér &r fel védg for Sverige.

Vimoderater star for en annan vig. Vart méal ar att 6ka vélstdndet och trygg-
heten for alla medborgare i Sverige. De reformforslag vi presenterar ar déarfor
fokuserade pé hur jobben ska bli fler. Vi vill minska utanforskapet och stirka
incitamenten till att arbeta genom att std upp for rimliga skattenivaer, stirka
investeringar i utbildning och infrastruktur och vérna foretagsklimatet. Fler i
arbete dr avgorande for att f4 mer kunskap i skolan, hogre kvalitet i vélfarden
och ett starkare Sverige.

Riksdagen har stdllt sig bakom regeringens forslag till utgiftsramar,
berdkning av statens inkomster och inriktning pé budgetpolitiken. I enlighet
med riksdagens rambeslutsprocess stélls regeringens budgetforslag och oppo-
sitionspartiernas budgetforslag mot varandra som helheter och beslutas i tva
steg. Moderaternas budgetforslag dr en sammanhéllen helhet, och eftersom
riksdagen 1 steg ett, rambeslutet, har stdllt sig bakom regeringens forslag pa
ekonomiska ramar for statsbudgeten och inriktning pé budgetpolitiken, deltar
vi inte i det nu aktuella beslutet om anslagens fordelning inom utgiftsomrade
10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedsittning. I stillet
framfor vi i detta sérskilda yttrande synpunkter pa regeringens forslag och
redovisar den anslagsfordelning och de forslag som Moderaterna foreslar i
motion 2015/16:2490.
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Sedan flera ar okar sjukfranvaron igen och utgifterna stiger. Orsakerna ar
sannolikt manga, men enligt en rapport fran Inspektionen for socialforsak-
ringen har Forsakringskassan minskat sina kontroller sedan 2011. Till-
sammans med 0kande sjukfranvaro pd grund av olika psykiska diagnoser &r
detta en orovickande utveckling. Trots det borjar regeringen riva upp struk-
turreformer som har gjorts inom sjukforsdkringen. Vi motsétter oss rege-
ringens forslag om slopad bortre tidsgrins i sjukforsédkringen. Forst och fraimst
drabbar det sjukskrivna som riskerar att hamna i permanent utanforskap.
Skulle utanforskapet pa grund av sjukskrivningar fortsitta att 6ka kraftigt
riskerar de 6kade kostnaderna dessutom att dta upp resurser som behovs for
andra viktiga dndamal.

Starkare och réttvisare individuella incitament i sjukforsakringen behdvs
for att fler inte ska vara sjukskrivna langre &n nddvéndigt. Dagens system med
en karensdag bor reformeras for att bli mer réttvist. Bland annat medfor
karensdagen att den som arbetar ett fatal dagar i manaden, t.ex. vid nattarbete,
far ett relativt sett storre avdrag pa sin inkomst dn den som har normala arbets-
tider. Vi foreslar att karensdagen ersétts av ett karensavdrag som ska uppga till
20 procent av en genomsnittlig veckoersittning i form av sjuklon. For att
stirka incitamenten att komma tillbaka till arbete tidigare &n i dag bor dven ett
karensavdrag inforas den femtonde dagen i sjukperioden.

I samband med vardndringsbudgeten hojdes det hogsta beloppet for hel
sjukpenning for arbetslosa fran 486 till 543 kronor per dag. Hojningen foran-
leddes av att dagpenningen i arbetsloshetsforsdkringen hdjdes. Moderaterna
har motsatt sig denna hojning. Det hogsta beloppet for hel sjukpenning for
arbetslosa bor dérfor vara 486 kronor per dag.

Vidare hojdes erséttningsgraden for hel inkomstrelaterad sjukerséttning
och aktivitetsersittning fran 64 till 64,7 procent av underlaget. Vi anser att
erséttningsgraden bor aterga till 64 procent av underlaget.

For att oka landstingens drivkrafter att prioritera sjukskrivningsfragan bor
den rorliga prestationsdelen i den statliga “sjukskrivningsmiljarden” bade
forstarkas och knytas ndrmare ansvarig ldkare 4n i dag.

For att motverka utvecklingen mot allt fler och allt ldngre sjukfall med
psykiska diagnoser, bor stodet vid psykisk ohélsa forbattras. Rehabiliterings-
garantin bor darfor forstirkas och i storre utstrdckning fokuseras pa saddana
behandlingar som har visat tydliga effekter i form av lagre sjukfranvaro. Vi
anser att rehabiliteringsgarantin bor forstirkas med 150 miljoner kronor till
900 miljoner kronor, varav 100 miljoner for ersittning fo6r behandlingar, 10
miljoner for utveckling av kvalitetsregister och dppna jamforelser med syftet
att inkludera fler diagnoser och behandlingsformer i garantin, 20 miljoner for
forskning och utveckling, bl.a. for att ta fram ett bedomningsstéd med syftet
att tidigt identifiera sjukskrivna som é&r i behov av specifika insatser eller
samverkan med arbetsgivare samt 20 miljoner for utvéirdering och utveckling
av internetbaserade behandlingsplattformar.

Forsdkringskassans arbete ér, tillsammans med de striktare reglerna for
beviljande av sjukersittning och de tydliga tidsgrinserna i sjukforsékringen,
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avgorande for att fd ned nivaerna pa sjukfranvaron. Forsakringskassan bor fa
ett sérskilt uppdrag att 6ka och forbattra den uppfoljning och de kontroller som
ska ske vid de uppsatta tidsgranserna, sérskilt de vid 90 och 180 dagar. Vi
anslar dérfoér 150 miljoner kronor extra till Forsékringskassan for 2016 for
detta dandamal och dértill 10 miljoner kronor for att stdvja fusk och missbruk.

Vara forslag innebdr sammantaget att vi anvisar 1 597 000 000 mindre &n
regeringen till utgiftsomrade 10 for 2016.

2. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (SD)
Markus Wiechel (SD) och Linus Bylund (SD) anfor:

I Sverigedemokraternas budget for 2016 stakar vi ut véra viktigaste visioner
for de kommande &ren. Vi visar att det inte méaste finnas ndgon motsittning
mellan ekonomisk tillvixt och sysselsdttning & den ena sidan och allmén
viélfard, trygghet och socialt ansvarstagande & den andra. Sverigedemokrater-
nas forslag till statsbudget och riktlinjer for den ekonomiska politiken finns i
partimotion 2015/16:761.

Riksdagen har stillt sig bakom regeringens forslag till utgiftsramar,
berékning av statens inkomster och inriktning pa budgetpolitiken. I enlighet
med riksdagens rambeslutsprocess stills regeringens budgetforslag och
oppositionspartiernas budgetforslag mot varandra som helheter och beslutas i
tvé steg. Sverigedemokraternas budgetforslag dr en sammanhéllen helhet och
vi bryter endast i sérskilda fall ut utgiftsomrédden ur denna. Med anledning av
detta, samt att vdra foreslagna anslag for detta utgiftsomrade dverstiger den
redan fastslagna ramen, deltar vi inte i det nu aktuella beslutet om anslagens
fordelning inom utgiftsomrdde 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och
funktionsnedséttning. I stillet framfor vi i detta sdrskilda yttrande synpunkter
pa regeringens forslag och redovisar den anslagsfordelning och de forslag som
Sverigedemokraterna foreslar i motion 2015/16:2234.

Vi ér positiva till nya och béttre 16sningar for att langtidssjukskrivna inte
ska hamna pa obestand nér hélsan inte tillater dtergéng i arbete. Daremot anser
vi att det dr vanskligt att ta bort den bortre tidsgrdnsen i sjukforsékringen,
eftersom det utan tvivel kommer att leda till fler sjukfall och siledes till
ytterligare kostnader i sjukforsdkringen. Ett borttagande av denna grins
riskerar dven att lasa fast méanniskor i utanforskap. Vidare anser vi att sjuk-
penninganslaget bor hojas med 1 procent. Sverigedemokraternas forslag om
minskad invandring medfor minskade utgifter inom anslagen 1:1 och 1:2.

Vi vill anvisa 3 500 miljoner kronor till ett nytt anslag, Sjuklon for sma
foretag. Varje foretag bor fa gora avdrag for sina sjuklonekostnader for upp
till nio anstéllda. Kostnaden per anstdlld ska motsvara den genomsnittliga
kostnaden for en anstilld. Ett genomsnittligt smaforetag skulle ddrmed fa dra
av sjuklonekostnader med upp till 25 348 kronor per ar. Slutligen anslar vi 10
miljoner kronor mer dn regeringen till Forsakringskassan for administration av
vart forslag om 6kad beviljandegrad i graviditetspenningen.
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Vara forslag innebar sammantaget att vi anvisar 2 662 000 000 kronor mer
an regeringen till utgiftsomrade 10 for 2016.

3. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (C)
Solveig Zander (C) anfor:

Centerpartiets vision &r att Sverige ska bli ett av viarldens mest framgéngsrika
lander ekonomiskt, med mdjligheter for alla att arbeta och utvecklas. Forut-
sattningarna for detta &r ett niringsliv i frontlinjen for internationell konkur-
renskraft och innovation och en bred bas av smaforetag som tillats utvecklas
och véxa i hela landet. Jag och Centerpartiet vill att Sverige ska vara ett
foredome pé miljdomradet och genom konkreta styrmedel visa att ekonomisk
tillvixt, innovation och entreprendrskap gér hand i hand med minskade utslapp
och gifter samt med ekologisk balans. Genom var politik vill vi skapa vilfard
och trygghet for alla i hela landet, dels genom ett 6kat vilstandsskapande som
medger mer resurser till skola, vard och omsorg, dels genom att dessa resurser
anvénds bittre.

Under aren med alliansregeringen lades grunden till stabila statsfinanser.
Viktiga steg togs for att litta skattebordan och minska regleringarna. Over
300 000 nya arbetstillfdllen skapades och utanfoérskapet minskade med drygt
200 000 personer, samtidigt som den grona omstéllningen accelererade. Nér
den nu sju 4r 14nga internationella krisen dntligen &r till &nda maste Sverige ta
nésta steg for att skapa maximalt med jobb under den globala dterhdmtningen.

Tyvérr ar den svenska regeringen pa vig i motsatt riktning. Stora skatte-
hojningar pa jobb och regleringar av vixande foretag riskerar att bryta
aterhdmtningen och kommer att drabba tiotusentals arbetstillfdllen. De mest
utsatta grupperna pa arbetsmarknaden dr de som drabbas hardast. Sverige
behover en fornyad ekonomisk politik.

Centerpartiet har i budgetmotion 2015/16:3223 foreslagit ett alternativ till
regeringens budgetproposition. I motionen foreslas stora och viktiga struktur-
reformer pd arbetsmarknaden och bostadsmarknaden, omldggningar av
skatten pé arbete och foretagens villkor samt en kraftfull gron skattevéxling
dér sénkt skatt pa arbete finansieras genom att fororenaren betalar for utslapp.
Malet ér att frigora alla de krafter som finns runt omkring i vart land, sé att nya
initiativ och idéer belonas i stéllet for att bestraffas.

Riksdagen har i forsta steget av budgetprocessen emellertid stéllt sig bakom
regeringens budgetproposition och de utgiftsramar och berdkningar av
inkomster som foreslas dér. Eftersom riksdagen har gett budgetpolitiken en
helt annan inriktning dn den jag och Centerpartiet onskar avstar jag fran att
delta i beslutet om anslagens fordelning. Centerpartiets budgetforslag maste
betraktas som en helhet dér delar inte kan brytas ut och behandlas isolerat. I
stillet framfor jag i detta sérskilda yttrande den fordelning av anslagen inom
utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedsittning
som forordas i Centerpartiets anslagsmotion 2015/16:3180.
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Parlamentariska socialforsdkringsutredningen har foreslagit att det
forstirkta samarbetet mellan Forsdkringskassan och Arbetsformedlingen bor
tidigareldggas for de forsdkrade som é&r i behov av arbetslivsinriktad rehabi-
litering. Forsdkringskassan ska, tillsammans med Arbetsformedlingen, senast
efter 15 ménaders sjukskrivning initiera insatser om det inte finns sdrskilda
skél daremot. Nér de forstarkta insatserna dr inforda kan den bortre tidsgréansen
i sjukforsékringen ersdttas av en regelbunden kontroll av den sjukskrivne.
Trots att de tidiga insatserna dnnu inte fungerar och sjuktalet trendméssigt
Okar, foreslar regeringen att den bortre tidsgrénsen i sjukforsdkringen ska tas
bort. Det riskerar att forvirra situationen ytterligare. Regeringens forslag om
att ta bort den bortre tidsgrénsen bor darfor avslas.

For att stirka incitamenten till att dterg till arbete bor en karensdag inforas
den femtonde dagen i sjukskrivningsperioden.

I samband med vérdndringsbudgeten hojdes hogsta beloppet for hel
sjukpenning for arbetslosa frén 486 till 543 kronor per dag. Hojningen foran-
leddes av att dagpenningen i arbetsloshetsforsdkringen hojdes. Centerpartiet
har motsatt sig denna hojning. Det hogsta beloppet for hel sjukpenning for
arbetslosa bor darfor vara 486 kronor per dag. Vidare medfor ett reformerat
system for pris- och 16neomriakning minskade utgifter inom anslaget 1:1.

I samband med vérdndringsbudgeten hdjdes ersdttningsgraden for hel
inkomstrelaterad sjukerséttning och aktivitetsersittning fran 64 till 64,7
procent av underlaget. Ersdttningsgraden bor édterga till 64 procent av under-
laget.

Okningen i sjuktalen har varit pétaglig for de flesta diagnoser. Psykiska
sjukdomar har dock okat mest. Det dr dérfor beklagligt att regeringen véljer
att dra ned p4 rehabiliteringsgarantin. Denna bor fortsatt tillforas 750 miljoner
kronor. For att de resurser som satsas pé rehabilitering ska fa ytterligare verkan
bor dven en omprioritering mot insatser med starkare evidensbaserat stod
goras.

Det dr glddjande att regeringen véljer att forstdrka Forsdkringskassans
forvaltningsanslag i syfte att forbattra genomférandet av kontrollerna inom
sjukforsdkringen. Det riacker emellertid med att 200 miljoner kronor anslas for
detta &andamal. For &r 2016 bor 100 miljoner kronor tillforas Forsdkringskassan
och de resterande 100 miljoner kronorna tillféras genom omprioriteringar
inom anslaget.

Vara forslag innebdr sammantaget att vi anvisar 1 687 000 000 kronor
mindre 4n regeringen till utgiftsomrdde 10 for 2016.

4. Anslag inom utgiftsomrade 10, punkt 1 (L)

Emma Carlsson Lofdahl (L) anfor:

Sverige stér starkt efter atta r med ett styre av Alliansen och Liberalerna. De
offentliga finanserna &r i ordning, sysselséttningen véxer och vi stdr infor en
stundande hogkonjunktur. Samtidigt priglas omvérlden av stora nedatrisker.
Krigen i Syrien och Ukraina och en osdker makroekonomisk miljo skapar
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otrygghet for badde ménniskor och den framtida ekonomiska utvecklingen. Vi
ser okade kostnader for sjukskrivningar och, i dnnu hogre grad nu én nér
budgetpropositionen presenterades, for migrationsstrommarna till Sverige. Att
vi dr fast forvissade om att visa solidaritet i den storsta flyktingkatastrofen
sedan andra virldskriget understryker bara behovet av att varda de offentliga
finanserna.

Liberalernas budgetmotion dr darfor stram. Vi foreslar ett ldgre utgiftstak
och har ett hogre finansiellt sparande &n regeringen. Pa flera utgiftsomraden
ar kostnaderna ldgre én de regeringen foreslar. Genom att vi sérskilt avvisar
stora utgiftsokningar inom arbetsmarknadspolitiken och bostadspolitiken,
samtidigt som vi hojer miljoskatterna, skapar vi utrymme for en budget som
prioriterar jobben, kunskapen i skolan och forsvaret av Sverige.

Riksdagen har genom rambeslutet avvisat Liberalernas forslag till inkomst-
berdkning och fordelning av utgifter per anslagsomrédde. Dirmed tar Sverige
nu en annan vig dn den Liberalerna vill se. Sverige kommer att tappa i jobb,
kunskap och forsvarsforméga.

Vart budgetforslag ér att betrakta som en helhet. P4 majoriteten av utgifts-
omréadena verensstaimmer inte riksdagens beslut med det forslag till ram som
Folkpartiet liberalerna foresprékade. Liberalerna ser ett véirde i att budgeten
och budgetprocessen halls ssamman. Aven enskilda och pa kort sikt motiverade
utbrytningar riskerar att pa langt sikt forsvaga budgetprocessen och
effektiviteten i finanspolitiken. Jag véljer darfor att inte delta i beslutet om
fordelningen till anslag inom utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid
sjukdom och funktionsnedséttning. I det f6ljande redovisas i sammanfattning
innehéllet i vart budgetforslag for utgiftsomrdde 10 i motion 2015/16:3141.

Det dr nddvindigt med ett tydligt regelverk for hur och nir myndigheter,
arbetsgivare och den sjukskrivne ska samarbeta for att dtergéng i arbete ska bli
mdjlig. Innan de fasta tidsgrianserna i sjukforsdkringen inférdes holls ménni-
skor i passivitet och ovisshet pa obestdmd tid. Det skapade lidande och utslag-
ning. Regeringens forslag om att den bortre tidsgrinsen i sjukforsdkringen ska
avskaffas d&r mot den bakgrunden djupt olyckligt och det bor avslas.

I samband med vardndringsbudgeten hojdes det hdgsta beloppet for hel
sjukpenning for arbetslosa frén 486 till 543 kronor per dag. Hojningen foran-
leddes av att dagpenningen i arbetsldshetsforsidkringen hojdes. Liberalerna har
motsatt sig denna hdjning. Det hogsta beloppet for hel sjukpenning for arbets-
16sa bor darfor vara 486 kronor per dag. For att finansiera andra prioriterade
satsningar bor ocksa den nyligen hdjda ersdttningsnivan i sjuk- och aktivitets-
ersittningen atergé till 64 procent av underlaget.

Arbetet med att utveckla Finsam bor fortsitta med storre engagemang och
storre frihet. Regeringens forslag till anslagsdkning for samordningsforbunden
vilkomnas darfor. Vidare bor 6kningen av Forsékringskassans forvaltnings-
anslag anvindas till insatser for att forbéttra kvaliteten i handlaggningen, som
beslutsstdd och kompetensutveckling for personalen. Ett reformerat system for
pris- och 16neomrékning medfor minskade utgifter inom anslaget 2:1.
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Viéra forslag innebdr sammantaget att vi anvisar 1460 000 000 kronor
mindre dn regeringen till utgiftsomrade 10 f6r 2016.

5. Anslag inom utgiftsomride 10, punkt 1 (KD)

Aron Modig (KD) anfor:

For o6kad gemenskap och framtidstro vill vi ha en politik som skapar forutsatt-
ningar for méanniskor att bygga goda relationer och kénna trygghet och som
underlattar for ménniskor att g& frdn utanforskap till arbete. Vi vill skapa
forutséttningar for en god tillvéxt och ett foretagsklimat som stér sig vél i den
globala konkurrensen. Att stirka familjernas sjdlvbestimmande och det civila
samhdllets stdllning skapar en grund for fungerande mellanméanskliga
relationer. Genom en vélfungerande ekonomisk politik kan vi ocksd satsa
resurser pa vilfard, vilket okar tryggheten. Och med genomtinkta reformer
kring arbetsmarknaden och i skattepolitiken kan vi forbdttra ménniskors
mdjlighet att 1dmna arbetsldshet och utanforskap.

Nya jobb skapas inte av politiska ovanifranlosningar — de skapas i vixande
och I6nsamma foretag. Den rodgrona regeringen tror att de kan na Europas
lagsta arbetsloshet och klara integrationsutmaningen med massiva skatte-
hojningar pa arbete och foretagande. Kristdemokraternas inriktning &r den
motsatta: vi vill sénka trosklarna in pa arbetsmarknaden och forbittra
forutséttningarna for foretagande. Det dr ocksd av stor vikt att den ekonomiska
politiken utformas pa ett sddant sdtt att resurserna anvénds effektivt for att
skapa trygghet for dem som befinner sig i utsatta situationer. Tillvéxten maste
komma alla till del. Vilfirden maste utvecklas genom fortsatt valfrihet, tydligt
kvalitetsarbete och effektivt anvindande av resurser.

Riksdagen har stillt sig bakom regeringens forslag till utgiftsramar,
berékning av statens inkomster och inriktning pa budgetpolitiken. I enlighet
med riksdagens rambeslutsprocess stills regeringens budgetforslag och
oppositionspartiernas budgetforslag mot varandra som helheter och beslutas i
tvéd steg. Kristdemokraternas budgetforslag dr en sammanhallen helhet, och
eftersom riksdagen i steg ett, rambeslutet, har stéllt sig bakom regeringens
forslag pd ekonomiska ramar for statsbudgeten och inriktning pa budgetpoli-
tiken, deltar jag inte i det nu aktuella beslutet om anslagens férdelning inom
utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedséttning.
I stéllet framfor jag i detta sdrskilda yttrande synpunkter pa regeringens forslag
och redovisar den anslagsfordelning och de forslag som Kristdemokraterna
foreslar i motion 2015/16:2509.

Sjukskrivningarna okar aterigen, och regeringen dr pa vdg att tappa
kontrollen. Det har skett tidigare d4 ménniskor ldmnades dérhédn i langa
passiva sjukskrivningar utan nagon rehabiliteringsinsats och utan négon
kontakt med Forsdkringskassan. Dérfor dr det orovdckande att regeringen
foreslar att den bortre tidsgransen och den arbetslivsinriktade introduktionen
ska slopas. Det kommer att leda till att de langa sjukfallen okar ytterligare.
Dessutom riskerar forslaget att minska de incitament som i dag finns for sévél
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myndigheter som den enskilde att sitta in kraftfulla resurser for att mojliggora
atergéng till arbete. Flera remissinstanser &r ocks kritiska till forslaget att den
bortre tidsgransen ska slopas. Regeringens forslag att ta bort den bortre
tidsgransen bor avslés.

I samband med vérdndringsbudgeten hojdes hogsta beloppet for hel
sjukpenning for arbetslosa fran 486 till 543 kronor per dag. Hojningen
foranleddes av att dagpenningen i arbetsloshetsforsdkringen hdjdes. Krist-
demokraterna har motsatt sig denna hdjning. Det hogsta beloppet for hel
sjukpenning for arbetslosa bor darfor vara 486 kronor per dag.

Manga med sjuk- och aktivitetsersittning har en ekonomisk utsatthet som
ar svar att paverka. Regeringen hojde darfor erséttningen fran 64 procent av
antagandeinkomsten till 64,7 procent under 2015. Hojningen vilkomnas.

Regeringen foreslar i budgetpropositionen att 250 miljoner kronor ska
overforas frén rehabiliteringsgarantin till Forsékringskassan for handldggning
av sjukforsdkringen. Eftersom rehabiliteringsgarantin dr viktig bor endast 100
miljoner kronor dverforas till Foérsakringskassan.

Vara forslag innebdr sammantaget att vi anvisar 1217 000 000 kronor
mindre &n regeringen till utgiftsomrade 10 for 2016.



BILAGA 1

Forteckning 6ver behandlade forslag

Propositionen

Proposition 2015/16:1 Budgetproposition for 2016 utgiftsomrade 10:

1. Riksdagen antar forslaget till lag om dndring i socialforsékringsbalken
(avsnitt 2.1, 3.8 och 3.9).

2. Riksdagen bemyndigar regeringen att under 2016 for anslaget 1:6
Bidrag for sjukskrivningsprocessen inga ekonomiska dtaganden som
inklusive tidigare gjorda dtaganden medfor behov av framtida anslag
pd hogst 2 700 000 000 kronor 2017 och 2018 (avsnitt 3.10.6).

3. Riksdagen bemyndigar regeringen att for 2016 besluta om en kredit i
Riksgidldskontoret som inklusive tidigare utnyttjad kredit uppgér till
hogst 140 000 000 kronor for att tillgodose Forsakringskassans behov
av likviditet i utbetalning av erséttning for vard i andra ldnder (avsnitt
3.10.8).

4. Riksdagen anvisar for budgetiaret 2016 ramanslagen under
utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och
funktionsnedséttning enligt f6ljande uppstillning.

Motion fran allminna motionstiden 2014/15

2014/15:2881 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (M):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om skarpt straff for grovt bidragsbrott.

Motioner fran allmidnna motionstiden 2015/16

2015/16:11 av Robert Stenkvist (SD):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att slopa
karensdagen for ldrare, fritidspedagoger och forskolldrare inom grund- och
forskolan och tillkédnnager detta for regeringen.

2015/16:61 av Robert Stenkvist och Stefan Jakobsson (bada SD):

Riksdagen stiller sig bakom det som anférs i motionen om att slopa
karensdagen for personal som arbetar i forskolan, och riksdagen tillkénnager
detta for regeringen.
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2015/16:240 av Anders Hansson (M):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om mdjligheten att
gora Forsdkringskassan skyldig att underrdtta forsdkringsbolag om
fordndringar av utbetalningar till myndighetens kunder och tillkdnnager detta
for regeringen.

2015/16:273 av Finn Bengtsson (M):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att se Over
modjligheterna for ett friare val av sjukforsakringsleverantér jamfort med den
monopolsituation som réder i dag och tillkénnager detta for regeringen.

2015/16:376 av Wiwi-Anne Johansson m.fl. (V):

Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs i motionen om att ge regeringen i
uppdrag att tillsdtta en utredning dér nivder och villkor for sjuk- och
aktivitetsstod ses over och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:390 av Tina Acketoft (FP):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en utredning av
mojligheterna att ritten till sjukpenning ska avse tillfdllig arbetsoférméga av
sjukdomskaraktéir efter medicinsk beddmning och tillkénnager detta for
regeringen.

2015/16:413 av Gunilla Nordgren (M):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om behovet av en
reform som innebdr att alla studerande ska kunna skydda sin
sjukpenninggrundande inkomst, SGI, och erhalla erséttning vid sjukdom vid
studier pd minst halvtid pa utbildningar som é&r studiemedelsberittigade —
oavsett om man uppbér studiemedel eller e¢j — och tillkdnnager detta for
regeringen.

2015/16:476 av Robert Stenkvist m.fl. (SD):

8. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att slopa
karensdagen for personal som arbetar i forskolan, och riksdagen
tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:498 av Shadiye Heydari (S):

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
mojligheten att stirka och utveckla samordningsforbunden och
tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om Finsams
mdjlighet till samverkan med unga frén 15 &rs alder och tillkdnnager
detta for regeringen.
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2015/16:561 av Hillevi Larsson (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en dversyn av
fragan om en retroaktiv hdjning av sjukpenninggrundande inkomst (SGI) for
sjukskrivna och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:594 av Hanna Westerén (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om betydelsen av
fungerande finansiella samordningsférbund som en del i rehabiliteringskedjan
och framjar aktivt forekomsten av dem i hela riket och tillkdnnager detta for
regeringen.

2015/16:600 av Johanna Haraldsson (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om atgirder for
minskad sjukskrivning och psykisk ohdlsa och tillkdnnager detta for
regeringen.

2015/16:609 av Jennie Nilsson och Anna-Caren Satherberg (bada S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om féretagare och
trygghetssystem och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:625 av Maria Stromkvist m.fl. (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anférs 1 motionen om
samordningsférbundens roll och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:698 av Lotta Finstorp (M):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ge
Forsakringskassan i uppdrag att utreda de bakomliggande orsakerna till
minskningen i antalet arbetsskadeanmaélningar och arbetsskadeprovningar och
tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:877 av Asa Westlund (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att Gvervéga att se
over nuvarande regler s att studenter och arbetstagare far samma villkor vid
sjukskrivning, och riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:892 av Penilla Gunther (KD):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att utreda
mdjligheten for personer som startar egna foretag att f4 behélla sina forméner
inom socialforsékringssystemet under en startperiod och tillkdnnager detta for
regeringen.
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2015/16:989 av Eva-Lena Jansson m.fl. (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en reformerad och
moderniserad arbetsskadeforsikring och tillkédnnager detta for regeringen.

2015/16:1111 av Said Abdu (FP):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfGrs i motionen om att avskaffa
arbetsgivarnas sjukléneansvar och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:1371 av Rickard Persson och Rasmus Ling (bada MP):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att undanrdja
granshinder inom socialforsékringen och tillkédnnager detta for regeringen.

2015/16:1422 av Anette Akesson (M):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om behovet av
dndringar i regelverket som gor det mojligt att frysa svenska medborgares
sjukpenninggrundande inkomst vid utflyttning fran Sverige och att denna
sedan aterupptas pa samma niva vid hemflytt, och riksdagen tillkénnager detta
for regeringen.

2015/16:1527 av Emanuel Oz m.fl. (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att se over
mojligheterna till en forstirkning av skyddet i sjukforsdkringen och
tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:1542 av Hans Rothenberg (M):

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
tidsgransen avseende mojligheten att &ndra karensvillkor for foretagare
som fyllt 55 ar, och riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om mojligheten
att uppdra 4t Forsdkringskassan och andra i sammanhanget relevanta
myndigheter att i god tid uppmérksamma fOretagare pd
villkorsférdndringar som berdr deras verksamhet, och riksdagen
tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:1669 av Finn Bengtsson och Andreas Norlén (bada M):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om behovet av ett
bittre samordnat kostnadsansvar mellan sjukvarden och sjukforsakringen och
tillkdnnager detta for regeringen.
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2015/16:1701 av Finn Bengtsson (M):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om mojligheten att
overviga en fordndrad berdkning av sjukerséttningen sa att denna béttre &n i
dag stoder arbetslinjen och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:1736 av Jenny Petersson (M):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att se Over
mojligheten att fler ska kunna borja arbeta med bibehallen sjukerséttning
under en viss tid och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:1888 av Catharina Brakenhielm (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs i motionen om en dversyn av
regelverket for griansdragningen vid handikappersittning och tillkdnnager
detta for regeringen.

2015/16:1931 av Anti Avsan (M):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om mojligheten att
gbra en Oversyn av trygghetssystemet for foretagare och tillkdnnager detta for
regeringen.

2015/16:1951 av Johan Forssell m.fl. (M):

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anférs i motionen om att ett
siffersatt méal for sjukpenningtalet och ohélsotalet bor inforas i Sverige,
och berérda myndigheter for att uppnd malet bor definieras, och
riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:1995 av Désirée Pethrus (KD):

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
rutiner for sjukrivning i samband med besvér hdnforda till endometrios
och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2189 av Mattias Jonsson (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anf6érs i motionen om att se §ver
mojligheten till en fast tidsgrins for provning av ritten till ersittning i enlighet
med 39 kap. socialforsikringsbalken och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2234 av Linus Bylund m.fl. (SD):

Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrdde 10 Ekonomisk
trygghet vid sjukdom och funktionsnedsittning enligt forslaget i tabell 1 i
motionen.
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2015/16:2276 av Elisabeth Svantesson m.fl. (M):

6. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att minska
risken for fortidspension bland unga och tillkdnnager detta for
regeringen.

2015/16:2343 av Adnan Dibrani m.fl. (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om villkoren for
studenter vid sjukskrivning och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2381 av Solveig Zander (C):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att infora
sjukpenninggrundande dagar for vard av nérstdende (VAN) pa liknande sétt
som for véard av barn (VAB) och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2386 av Anna-Lena S6renson m.fl. (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om barn som faller
mellan stolarna, och riksdagen tillkénnager detta for regeringen.

2015/16:2389 av Ann-Christin Ahlberg m.fl. (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att se §ver
arbetsskadeforsdkringen sé att den blir bra for bade kvinnor och mén, och
riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2400 av Solveig Zander m.fl. (C):

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs i motionen om att se over
mdjligheten att infora e-inkomst enligt det forslag som Parlamentariska
socialforsakringsutredningen lagt fram och tillkdnnager detta for
regeringen.

2. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
mojligheten att genomfora forbéttringar for foretagare och
uppdragstagare  géillande  béttre  ekonomiskt skydd under
uppbyggnadsskedet enligt det forslag som Parlamentariska
socialforsakringsutredningen lagt fram och tillkdnnager detta for
regeringen.

8. Riksdagen stiller sig bakom det som anfGrs i motionen om att
uppféljning och utvdrdering av effekterna av de nya och forstirkta
rehabiliteringsinsatserna inom sjukforsékringen bor genomféras och
tillkdnnager detta for regeringen.

9. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
mdjligheten till utdkade kontrollstationer inom sjukforsékringen for att
mota de dkande sjuktalen och tillkdnnager detta for regeringen.
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10.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
mojligheten till mer stod for arbetsgivarna sa att de littare kan
medverka till den anstélldes atergang i arbete och tillkdnnager detta for
regeringen.

11.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att
jémstélldhetsaspekten av sjukskrivningarna blir belyst och tillkdnnager
detta for regeringen.

12.  Riksdagen stdller sig bakom det som anférs i motionen om att
mojligheten till omstédllning frén ett arbete till ett annat forbattras
genom en mer flexibel arbetsmarknad med béttre system for
omstdllning, och riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

14.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
mojligheten for ménniskor med funktionsnedsittning som har
sjukerséttning att prova att ta ett erbjudet jobb utan att forlora sin
ersittning, och riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

15.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
mdjligheten att som student vara deltidssjukskriven i varierande grad
och kunna behélla studiemedlet pa deltid och godkinnas av
Forsédkringskassan, och riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

16.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att utreda
Studenthédlsans och sjukvardens ansvar for studenters rehabilitering
samt att utbildningsanordnarens rehabiliteringsansvar fortydligas, och
riksdagen tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2419 av Johan Andersson m.fl. (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om samarbete mellan
Arbetsformedlingen och Forsékringskassan for att oka
rehabiliteringsinsatserna och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2421 av Johan Andersson m.fl. (S):

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om livrdnta vid
inkomstforlust och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2425 av Johan Andersson m.fl. (S):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om sjukforsiakringen
och tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2431 av Annika Qarlsson m.fl. (C):

9. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att
genomfora en oversyn av fordldraforsékringen utifran hur regelverket
kan bli mer flexibelt och battre passa fordldrar som driver egna foretag
och tillkdnnager detta for regeringen.
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2015/16:2490 av Johan Forssell m.fl. (M):

L.

Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrdde 10
Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedsittning enligt
forslaget i tabell 1 i motionen.

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om att
Forsédkringskassan bor fa ett séarskilt uppdrag att 6ka och forbéttra den
uppfoljning och de kontroller som ska ske vid de uppsatta
tidsgrinserna, sédrskilt vid 90 och 180 dagar, och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att
landstingens drivkrafter att prioritera sjukskrivningsfragan bor okas
genom att den rorliga prestationsdelen i den statliga
”sjukskrivningsmiljarden” okas, och riksdagen tillkénnager detta for
regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ersitta
dagens system med en karensdag med ett karensavdrag, det vill sidga
att karensavdraget ska uppgé till 20 procent av en genomsnittlig
veckoersittning 1 form av sjuklon, och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att en ny
karensdag ska inforas vid dag 15, det vill sdga karensavdraget ska
uppga till 20 procent av en genomsnittlig veckoersittning i form av
sjuklén, och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en
forstarkning av rehabiliteringsgarantin frén 750 till 900 miljoner
kronor och tillkénnager detta for regeringen.

Riksdagen avslar propositionen i de delar som avser forslaget att den
bortre tidsgrénsen i sjukforsékringen ska tas bort.

2015/16:2509 av Roland Utbult m.fl. (KD):

L.
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Riksdagen stiller sig bakom det som anfoérs i motionen om
utformningen av  socialforsdkringssystemet och mélet med
sjukforsakringen och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att det
forebyggande arbetet for att minska antalet sjukskrivningar maste ses i
ett bredare perspektiv och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att den
bortre tidsgransen i sjukforsékringen ska vara kvar och tillkdnnager
detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att slopa de
fasta stegen i sjukpenningen, sjuk- och aktivitetsersittningen och
rehabiliteringspenningen med en individanpassad procentsats mellan
25 och 100 procent och tillkdnnager detta for regeringen.
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5. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om den
overforing av medel som regeringen gor frén rehabiliteringsgarantin
till Forsdkringskassans handldggning och tillkdnnager detta for
regeringen.

6. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en mentor
som stod for den enskilde i  sjukskrivnings-  och
rehabiliteringsprocessen och tillkdnnager detta for regeringen.

7. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om
arbetsplatsradgivare som stod for arbetsgivaren i rehabiliteringsfragor
och tillkdnnager detta for regeringen.

8. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en
webbportal for dtergang till arbete som stod for arbetsgivare och
tillkdnnager detta for regeringen.

9. Riksdagen stiller sig bakom det som anférs i motionen om
forbdttringar for sméforetagare i socialforsdkringssystemet och
tillkdnnager detta for regeringen.

10.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att de som
har haft sjuk- och aktivitetsersittning ldnge ocksa ska fa mojlighet till
stod om de vill eller kan arbeta, och riksdagen tillkdnnager detta for
regeringen.

13.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att utreda
frdgan om hur ett system med vard-av-fordlder-dagar (VAF) skulle
kunna utformas och tillkdnnager detta for regeringen.

15.  Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrdde 10
Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedsittning enligt
forslaget i tabell 1 i motionen.

2015/16:2568 av Emma Henriksson m.fl. (KD):

39.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att utreda
fragan om hur ett system med VAF-dagar skulle kunna utformas och
tillkdnnager detta for regeringen.

2015/16:2800 av Annika Lillemets m.fl. (MP):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en utredning som
pa djupet undersoker vilka konsekvenser ett system med basinkomst skulle fa
i Sverige, och riksdagen tillkénnager detta for regeringen.

2015/16:2869 av Markus Wiechel och Jennie Afeldt (b&da SD):

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att lagstifta
kring krav pad uppehéllsrdtt for utbetalning av stdd frén
Forsékringskassan och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anférs i motionen om en
lagstiftning for att mojliggora aterbetalningskrav nir bidrag betalats ut
felaktigt och tillkédnnager detta for regeringen.
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3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en generell
justering av lagstiftningen for att undvika fusk och tillkénnager detta
for regeringen.

2015/16:3002 av Anders Akesson och Géran Lindell (b&da C):

Riksdagen stiller sig bakom det som anfdrs i motionen om att se dver och
dndra systemet for berdknande av den enskildes SGI sa att egenforetagande
som forsorjningsform inte missgynnas och tillkédnnager detta for regeringen.

2015/16:3095 av Paula Bieler m.fl. (SD):

26.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfGrs i motionen om att slopa
karensdagen inom bade privat och kommunal férskola och tillkdnnager
detta for regeringen.

2015/16:3141 av Emma Carlsson Lofdahl m.fl. (FP):

1. Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrdde 10
Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedsittning enligt
forslaget i tabell 1 i motionen.

2. Riksdagen avslar regeringens forslag till lag om é&ndring i
socialforsdkringsbalken (avsnitt 2.1, 3.8 och 3.9).

2015/16:3180 av Solveig Zander m.fl. (C):

Riksdagen anvisar anslagen for 2016 inom utgiftsomrade 10 Ekonomisk
trygghet vid sjukdom och funktionsnedsittning enligt forslaget i tabell 1 i
motionen.

2015/16:3207 av Penilla Gunther m.fl. (KD):

16.  Riksdagen stiller sig bakom det som anférs i motionen om att utreda
mojligheten for personer som startar egna fOretag, oavsett
foretagsform, att f4  behdlla sina  forméner  inom

socialforsakringssystemet under en startperiod och tillkdnnager detta
for regeringen.

2015/16:3225 av Anna Kinberg Batra m.fl. (M):

11.  Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
trygghetssystemen for egen- och sméforetagare for att det ska vara
enklare att kombinera foretagande med familje- och vardagsliv och
tillkdnnager detta for regeringen.
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Regeringens och oppositionens anslagsforslag

2015/16:8fU1

Utgiftsomrdde 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom och funktionsnedséttning

Tusental kronor

Anslag Regeringens Avvikelse fran regeringen
forslag M SD C L KD

1:1  Sjukpenning och rehabilitering m.m. 43503 000 —1 580 000 —901300 —1610000 —1260000 —1280 000
1:2  Aktivitets- och sjukerséttningar mm. 50334250 —177 000 +53 300 —177 000 —171 000 +63 000
1:3 Handikappersittningar 1370 000
1:4  Arbetsskadeersittningar m.m. 3121 000
1:5 Erséttning inom det statliga 35658

personskadeskyddet
1:6 Bidrag for sjukskrivningsprocessen 2907000  +250 000 +250 000 +150 000
1:7 Erséttning for hoga sjuklonekostnader 360 000
2:1 Forsakringskassan 8171 906 —90 000 +10 000 —150 000 —29 000 —150 000
2:2  Inspektionen for socialforsakringen 65 467

Nytt anslag
99:1 Sjuklon for sma foretag +3 500 000
Summa for utgiftsomradet 109 868 281 —1597000 +2662000 —1687000 —1460000 —1217000

77



2015/16:SfU1

BILAGA 3

Utskottets anslagsforslag

Forslag till beslut om anslag for 2016 inom
utgiftsomrade 10 Ekonomisk trygghet vid sjukdom
5 och funktionsnedséttning

Tusental kronor

Anslag Avvikelse frin Utskottets forslag
regeringen
1:1  Sjukpenning och rehabilitering m.m. +0 43503 000
1:2  Aktivitets- och sjukersattningar m.m. +0 50334250
1:3  Handikappersattningar +0 1370 000
1:4  Arbetsskadeersittningar m.m. +0 3121 000
1:5  Erséttning inom det statliga +0 35658
personskadeskyddet
1:6  Bidrag for sjukskrivningsprocessen +0 2907 000
1:7  Erséttning for hoga sjuklonekostnader +0 360 000
2:1  Forsakringskassan +0 8171 906
2:2  Inspektionen for socialforsikringen +0 65 467
Summa for utgiftsomradet +0 109 868 281
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BILAGA 4

Regeringens lagforslag

1 Forslag till lag om andring i socialforsakringsbalken

Hirigenom foreskrivs 1 friga om socialférsikringsbalken!

dels att 27 kap.24ao0ch35a §§ ska upphéra att gilla,

dels att 27 kap. 20, 24, 32 och 51 §§, 28 a kap. 15 §, 31 kap. 10 §, 31 a kap.
12§, 103 c kap. 4 §, 103 d kap. 1 och 9 §§, 103 e kap. 3 § och 110 kap. 6 § ska

ha foljande lydelse,
dels att rubriken nirmast f6re 103 d kap. 9 § ska ha féljande lydelse.
Nuvarande lydelse Féreslagen lydelse
27 kap.
20§

Sjukpenning kan limnas fér dagar
1 en sjukperiod si linge den for-
sikrade uppfyller férutsittningarna
for rice dll sjukpenning inom den tid
som anges 121-24 a §§.

Sjukpenning kan limnas f6r dagar

1 en sjukperiod s& linge den for-

sikrade uppfyller forutsittningarna
for rite ll sjukpenning inom den tid
som anges 121-24 §§.

24§

Sjukpenning p3 fortsittningsnivin
limnas for hogst 550 dagar om sjuk-
penning p3d normalnivin inte kan
limnas pd grund av det som fore-
skrivs 1 21 §. Detta giller dven for
dagar 1 en ny sjukperiod under forut-
sdttming ait sjukpenning for maximalt
antal dagar inte redan bar limnats.

! Senaste lydelse av 27 kap. 24 2 § 2011:1513.

Sjukpenning p3 fortsittningsnivén
limnas om sjukpenning pi normal-
nivdn inte kan limnas pi grund av
det som foreskrivs i 21 § Detta
giller dven for dagar 1 en ny sjuk-
period.
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32§

Om en sjukperiod bérjar inom
fem dagar frin det att en tidigare
sjukperiod har avslutats ska bestim-
melserna i 20-24 2 och 27 §§ ullim-
pas som om den senare sjukperioden
ir en fortsittning pd den tidigare
sjukperioden.

51§

Om en sjukperiod bérjar inom
fem dagar frin det att en udigare
sjukperiod har avslutats ska bestim-
melserna 1 20-24 och 27 §§ tllimpas
som om den senare sjukperioden ir
en fortsittning pd den tdigare
sjukperioden.

2

Vid berikningen av hur ling tid den férsikrade har haft nedsatt
arbetsférmaga enligt 4649 §§ ska dagar 1 sjukperioder liggas samman om
firre in 90 dagar forflutit mellan sjukperioderna.

Vid berikning av antalet dagar ska
det bortses frin dagar under vilka den
forsikrade har deltagit i det arbets-
marknadspolitiska programmet arbets-
livsintroduktion och fart aktivitetsstod
eller utvecklingsersittning.

28 a kap.
15§

Nir det enligt 27 kap. 20-24 4 §§
kan limnas sjukpenning pd normal-
nivin eller fortsittningsnivdn, ska
dven sjukpenning i sirskilda fall
kunna limnas.

Nir det enligt 27 kap. 20-24 §§
kan limnas sjukpenning pd normal-
nivin eller fortsittningsnivin, ska
iven sjukpenning 1 sirskilda fall
kunna limnas.

31 kap.
10§
Hel rehabiliteringspenning f6r dag motsvarar kvoten mellan
— den forsikrades berikningsunderlag enligt 28 kap. 7 § 1 eller 2 och

—365.

Vid berikningen ska bestimmel-
serna i 27 kap. 21-24 4, 26 och 32 §§
samt 28 kap. 10 och 11 §§ tillimpas.

Vid berikningen ska bestimmel-
serna i 27 kap. 21-24, 26 och 32 §§
samt 28 kap. 10 och 11 §§ tillimpas.

31akap.
12§

Nir det kan limnas rehabilite-
ringspenning pi den nivdi som
foreskrivs i 27 kap. 21-24 4 §§, ska
dven rehabiliteringspenning 1 sir-

skilda fall kunna limnas.

2 Senaste lydelse 2013:747.

3 Senaste lydelse 2011:1513.
* Senaste lydelse 2010:2005.
5 Senaste lydelse 2011:1513.

Nir det kan limnas rehabilite-
ringspenning pi den nivd som
foreskrivs 1 27 kap. 21-24 §§, ska
iven rehabiliteringspenning 1 sir-

skﬂda fall kunna lamnas
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103 ¢ kap.
4§
Boendetilligg kan limnas till den som omfattas av 2 § och som

1.fir sjukpenning enligt 27—
28 akap.,

2. far rehabiliteringspenning enligt
31 eller 31 a kap,, eller

3. deltar i det arbetsmarknadspoli-
tiska programmet arbetslivsintroduk-
tion och far aktivitetsstod.

1.fir sjukpenning enligt 27-
28 a kap., eller

2. f3r rehabiliteringspenning enligt
31 eller 31 a kap.

103 d kap.

— ersittningsnivier i 2—4 §§,

1§

I detta kapitel finns bestimmelser om

— bidragsgrundande inkomst i 5 och 6 §,

— minskning av boendetilligg 1 7 §,

— andelsberikning vid partiell ersittning i 8 §, och

— samordning med bostadsbidrag

och bostadstillige 19 §.

Samordning med bostadsbidrag
och bostadstilligg

98§

Boendetilligget enligt 8 § ska
minskas med de belopp som limnas
som

1. preliminirt bostadsbidrag enligt
98 kap., och

2. bostadstilligg till make enligt
100-102 kap.

Om boendetilligg limnas till bida
makarna ska boendetilligget till
vardera maken minskas med halva
det  prelimindra  bostadsbidraget
enligt férsta stycket 1.

- samordning med bostadsbidrag i

98.

Samordning med bostadsbidrag?

9

Boendetilligget enligt 8 § ska
minskas med det belopp som limnas
som preliminirt bostadsbidrag enligt
98 kap.

Om boendetilligg limnas till bdda
makarna ska boendetilligger till
vardera maken minskas med halva
det  preliminira  bostadsbidraget
enligt forsta stycket.

103 e kap.

3§

10

Boendetilligget fir riknas om utan féregiende underrittelse om den
bidragsgrundande inkomsten enligt 103 d kap. 6 § dndras.
Det som anges 1 forsta stycket giller ockss nir dndring sker av

— férmansnivin 1 de férmaner som
anges 1103 c kap. 4§,

© Senaste lydelse 2011:1513,
7 Senaste lydelse 2011:1513.
8 Senaste lydelse 2011:1513.
9 Senaste lydelse 2012:599.
10 Senaste lydelse 2011:1513.

— f6rménsnivan 1 de férméner som

anges i 103 ¢ kap. 4 §, eller
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— prelimindrt bostadsbidrag enligt — preliminirt bostadsbidrag enligt
98 kap., eller 98 kap.
— bostadstilligg  till make enligt
100-102 kap.
110 kap.
6§

Ansokan behover, trots det som féreskrivs i 4 §, inte goras om f6ljande
forméner:

1. Barnbidrag, i annat fall 4n som avses i 15 kap. 6 §. Det finns dock
sirskilda bestimmelser om anmalan som giller flerbarnstilligg 1 16 kap. 12 §.

2. Sjukpenning i fall som avses i 2. Sjukpenning 1 fall dir den f6r-
27kap. 24 a § 3 eller dir den for-  sikrade pd grund av sjukdomen ir
sikrade annars pi grund av sjuk-  forhindrad eller har  synnerliga
domen ir forhindrad eller har  svarigheter att géra en ansékan.
synnerliga svirigheter att gora en
ansokan.

3. Assistansersittning nir kommunen har anmilt till Forsakringskassan att
det kan antas att den enskilde har ritt till sidan ersittning.

Om virdbidrag eller handikappersittning har beviljats fér begrinsad ud far
den tid for vilken férmanen ska limnas forlingas utan att ansdkan om detta
har gjorts.

Ytterligare bestimmelser om att {6rminer limnas utan ansékan finns
betriffande

1. sjukersittning och aktivitetsersittning 1 36 kap. 25-27 §§,

2. allmin &lderspension i 56 kap. 4 a och 6 §§,

3. efterlevandepension och efterlevandestéd i 77 kap. 13 §,

4. efterlevandelivrinta i 88 kap. 10 § forsta stycket, och

5. premiepension till efterlevande i 92 kap. 2 § forsta stycket.

1. Denna lag trider i kraft den 1 januari 2016 i friga om 103 d kap. 1 och
9 §§ och 103 e kap. 3 § och i évrigt den 1 februari 2016.

2. Aldre foreskrifter giller fortfarande f6r férminer som avser tid fore
ikrafttridandet.

3.F6r den som fére den 1 februari 2016 har pibérjat deltagande i
arbetslivsintroduktion giller 27 kap. 51 § och 103 ¢ kap. 4 § i den ildre
lydelsen.

1 Genaste lydelse 2013:747.

Tryck: Elanders, Villingby 2015
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