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Till statsrddet och chefen
for socialdepartementet

Genom beslut den 31 januari 1991 bemyndigade regeringen
chefen for socialdepartementet dels att tillkalla en
kommitté med uppdrag att préva vissa fradgor i anslutning
till inférande av en arbetsgivarperiod om 14 dagar inom
sjukpenningférsidkringen, dels att besluta om sakkunniga,
experter, sekreterare och annat bitridde till kommittén.

Med st8d av detta bemyndigande f&rordnades den 27 febru-
ari 1991 riksdagsledamoten Nils-Olof Gustafsson (s)
sdsom ordfdrande. S&som ledamdter férordnades samma dag
riksdagsledaméterna Ingegerd Elm (s), Bo Finnkvist (s),
Sigge Godin (fp), Karin Israelsson (c), Gullan Lindblad
(m) och Lars Ulander (s).

Som experter har medverkat departementssekreterarna
Connie van der Capellen, finansdepartementet, och
Bengt Sibbmark, socialdepartementet. Sekreterare i
kommittén har varit f£8rs&kringsrittsassessorn
Christer Grdnevall och ekonomen Gunilla Jerlinger.

Kommittén har antagit namnet sjukldnekommittén.

Kommittén fér hirmed avl&mna bet&nkandet N&gra fragor i
anslutning till en arbetsgivarperiod inom sjukpenning-
forsdkringen.

Reservationer har avgivits av Sigge Godin,

Karin Israelsson och Gullan Lindblad. Sirskilt yttrande
har avgivits av Sigge Godin, Karin Israelsson och
Gullan Lindblad.



Stockholm den 21 mars 1991.

Nils-0Olof Gustafsson

Ingegerd Elm Bo Finnkvist

Karin Israelsson Gullan Lindblad

/Christer Grdnevall Gunilla Jerlinger

Sigge Godin

Lars Ulander
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Uppdraget

Enligt regeringens bemyndigande den 31 januari 1991
tillkallades en kommitté med uppgift att préva vissa
fradgor i anslutning till infdrande av en arbetsgivar-
period om 14 dagar inom sjukpenningfdrsikringen. I
direktiven till kommittén (dir. 1991:4) angavs att den
lagréddsremiss med fdrslag till lag om sjuklén som be-
s1l8ts av regeringen den 28 juni 1990 och som granskats
av lagradet borde liggas till grund f&r en beredning av
en i vissa avseenden fdrindrad lagreglering. I kommit-
téns uppdrag ingick att l&mna férslag pd en garanti
genom socialfdrsédkringen mot oberdttigade inskrénkningar
i utbetalningen av sjuklén, en s.k. sjukldnegaranti. En
annan fréga fér kommittén var att, mot bakgrund av vad
som foérekommit vid riksdagsbehandlingen av prop.
1990/91:59 om vissa dndringar i sjukférsidkringen m.m.,
utreda vad som krdvs f6r att en lagstadgad arbetsgivar-
period skall vara fdérenlig med kravet pd att kompensa-
tionsnivderna vid sjukdom skall vara rittvisa och inne-
bdra likabehandling av olika grupper p& arbetsmarknaden.
Den i lagrddsremissen féreslagna regleringen av rappor-
tering och 8verfdring av information om sjukfrénvaro
fradn arbetsgivaren till fdérsdkringskassan borde ocksi
overvdgas av kommittén. I direktiven angavs att resul-
tatet borde redovisas senast den 22 mars 1991.

I kommittén har hdllits sex sammantriden under tiden
den 5-21 mars 1991. Infdr ett sammantride i kommittén
den 15 mars 1991 hade inbjudits till hearing féretri-
dare for organisationer pd arbetsmarknaden; nédmligen
Fdretagarnas Riksorganisation, LO, SACO, SAF och TCO.
Resp. organisation har &ven avgivit skriftligt yttrande.
Kommittén har beslutat att foga dessa yttranden s&som
bilagor till sitt betdnkande. Underbilagorna till
yttrandet av Féretagarnas Riksorganisation fogas inte
till betédnkandet.



8jukldénegaranti

Sjukpenningkommittén angav i sitt betdnkande (SOU
1981:22) Sjukersdttningsfrdgor att fér arbetsgivarens
del &r naturligtvis skyldigheten att betala sjuklén

till den anstédllde den viktigaste av hans &taganden i
detta sammanhang. Det angavs i betdnkandet att orsaker-
na till arbetsgivarens underldtenhet att betala sjukldn
kan vara flera; arbetsgivaren kan t.ex. med ritt eller
ordtt anse den anst&dllde inte vara ber&dttigad till
sjuklén pd grund av att han finner att n&got anst&ll-
ningsférhdllande ej fdreligger. Om arbetsgivaren under-
ldter att utge sjuklén, bdr, enligt sjukpenningkommittén,
den anstdllde kunna védnda sig till fdrsdkringskassan och
ddr i stdllet utfd sjukpenning; och en fdrsikringskassa
som utgivit sjukpenning bdr kunna rikta krav mot arbets-
givaren pd vad sdlunda utgdtt jémte ansprdk p& rinta och
andra tilldggsférpliktelser som kan komma i fridga.

I det foérslag till lag om sjukldn, som remitterades till
lagrddet den 28 juni 1990, upptogs inte n&gon motsvarig-
het till sjukpenningkommitténs forslag i detta avseende.
I 35 § lagen (1976:580) om medbestdmmande i arbetslivet
(MBL) stadgas féljande: Uppkommer mellan arbetsgivare
och arbetstagarorganisation, som &r bundna av samma
kollektivavtal, rédttstvist om 18n eller annan ersitt-
ning till medlem i organisationen, &r arbetsgivaren
skyldig att omedelbart pdkalla férhandling i tvisten.
Kan tvisten icke l6sas vid férhandling, skall han vicka
talan vid domstol. Underldter arbetsgivaren att pdkalla
forhandling eller vdcka talan, &r han sdvitt avser det
omtvistade beloppet skyldig att utge ersidttning enligt
arbetstagarorganisationens mening, om kravet ej &r
oskdligt.



Vad som stadgas i 35 § MBL blir till&mpligt &ven
betrédffande fordran pd sjuklén, ndr kollektivavtal
fdreligger. F6r det fall arbetsgivaren avstdr fré&n att
pékalla fdrhandling i en tvist gdller alltsd s.k.
tolkningsféretrdde f&r arbetstagarorganisationen.
Betrdffande bdde l8nefordran och fordran pd sjukldn
gdller i princip samma civilrdttsliga regelsystem.

For att tillgodose arbetstagarens rdtt till ersé&ttning
vid sjukdom i avvaktan pd en tvisteldsning, &vensom f&r
att tillgodose rattssdkerheten i de fall kollektivavtal
inte finns, finns dock sk#l att infdra en sjukldnegaranti.

Som forutsdttning fér inférande av en arbetsgivarperiod
méste alltsd uppstdllas krav pd att det i sjukldnelagen
kan infogas bestdmmelser, som ger den anstdllde ett
skydd mot oberdttigade inskrdnkningar i sjukldnen. Det
kan antas att en arbetsgivares vidgran att utge sjuklén
i de flesta fall gdller tvist huruvida arbetsférmdgan &r
nedsatt pd grund av sjukdom eller tvist om nedsdttning-
ens omfattning. En sjukldnegaranti - utformad med
sjukpenningkommitténs fdrslag som fdrebild - bdr dirvid
kunna motsvara de krav som rimligen kan stdllas for att
tillgodose arbetstagarens r&ttssdkerhet. Sjukldnegaran-
tin bor intrdda endast ndr tvist féreligger huruvida
arbetsférmdgan &r nedsatt pd grund av sjukdom eller
tvist om neds&dttningens omfattning. Detta motiveras
bl.a. av att forsdkringskassan inte bdr 8liggas att
hantera andra typer av tvistefrdgor &n de ovan nimnda.
Skdlet till att en arbetsgivare vigrar att utge sjuk-
16n, till den som gdr ansprdk ddrpd, kan ocksd vara

att arbetsgivaren anser att ndgot anstdllningsférhdl-
lande inte foéreligger, eller att sjukldnelagen i andra
avseenden, &n de ovan ndmnda, inte dr tilldmplig.
Sddana frdgor bdr 18sas i civilrdttslig ordning. Om ett
anstdllningsférhdllande inte fdreligger, &r lagen om
allmédn forsédkring (AFL) i princip till&mplig. Om fdrsik-
ringskassan finner sannolikt att ett anst&dllningsfdr-
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h&llande inte fdreligger, skall naturligtvis r&tten
till sjukpenning prdvas enligt AFL. Om det framstdr som
mer eller mindre uppenbart att en arbetsgivare saknar
fog f8r sitt pdstdende att ett anst&llningsfdrh&llande
inte féreligger, &r dédremot AFL inte till&mplig under
arbetsgivarperioden, och sjukpenning enligt denna lag
skall sdledes inte komma i frdga under denna. I detta
fall intrdder inte heller sjukl®negarantin. Det kan
sdledes uppkomma fall dir fdrsikringskassan varken ut-
ger ersdttning med stdd av sjukldnelagen eller sjuk-
penning med stéd av AFL. En arbetstagare &dr i detta
fall hédnvisad till att hdvda sin r&tt genom bestdmmel-
serna i MBL och/eller prdvning i domstol. Det fdr antas
att bl.a. r&ttegdngskostnadsaspekten avhdller en arbets-—
givare frén att utan fog h&vda att ett anst&llningsfér-
hdllande inte féreligger.

I de fall ddr sjukldnelagen &r tilldmplig - och tvist
foreligger huruvida arbetsférmdgan &r nedsatt pd grund
av sjukdom eller om nedsdttningens omfattning - bdr
sjukldnegarantin intrdda endast om &vervidgande skil
talar for att arbetstagaren har r&tt till den begirda
sjukldnen eller del ddrav. Om arbetstagaren har flera
arbetsgivare intrdder sjukldnegarantin i fdrhdllande
till huvudarbetsgivaren. Oklarhet i frdgan vem som &r
huvudarbetsgivare f8r inte leda till rdttsférlust for
arbetstagaren. Vad som stadgas i anvisningarna till

39 § uppbdrdslagen (1953:272) angdende huvudanst&ll-
ning torde kunna ligga till grund fér till&mpningen av
sjukldnelagen. Begreppet huvudanstdllning relateras i
dessa anvisningar till den arbetsgivare som verkstiller
skatteavdrag. Vid tveksamhet skall skattemyndigheten
meddela besked om vid vilken anstdllning skatteavdrag
skall verkstdllas.
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Det kan antas uppkomma fall ddr oklarhet féreligger
betrédffande tolkningen av arbetstagarbegreppet. Sjuk-
ldnelagen dr av civilrdttslig karaktdr. Det vore dir-
for olédmpligt att sdrreglera arbetstagarbegreppet i
sjukldnelagen. Vid tilldmpning av sjukldnelagen far
darfdr arbetstagarbegreppet tolkas med utgdngspunkt i
civilrédttslig begreppsbestémning. Arbetsdomstolens
praxis torde d&drvid vara vdgledande.

Som anges i inledningen till detta avsnitt &r arbets-
givarens skyldighet att utge sjukldn till den anstdll-
de den viktigaste av hans dtaganden i detta sammanhang.
Det kan inte uteslutas fall dir arbetsgivaren utan
godtagbara sk&l underldter att utge sjukldn eller utger
sjukldn med ett belopp som uppenbarligen understiger
vad arbetstagaren dr berdttigad till. Det kan anfdras
skdl f6r och emot att infdra sdrskilda sanktionsregler
sdvitt avser skyldigheten att utge sjukldn. Det kan
t.ex. utformas en sanktionsregel som dl&gger en arbets-
givare, som oberdttigat underldtit att utge sjuklén, att
utge ersdttning for forsdkringskassans administrativa
merarbete med anledning didrav. Tilldmpligheten av en
sddan sanktionsregel torde dock foérutsitta att det
konstateras, i allmd@nhet i samband med rdttslig prév-
ning av tvist mellan fdrsikringskassa och arbetsgivare,
att arbetsgivaren ober&dttigat underldtit att utge
sjukldnen. Den praktiska tilld@mpningen av en sddan
sanktionsregel kan ddrfér vara omst&ndlig. Det kan
ocksd antas att bl.a. ridttegdngskostnadsaspekten utgdr
ett starkt skdl for en arbetsgivare att utan fog under-
14ta att utge sjukldn. Det finns ddrfér inte anledning
att infdra sdrskilda sanktionsregler i anslutning till
sjukldnegarantin. Erfarerheter frdn Norge visar ocksd
att relativt f& tvister kommit till r&ttslig prévning

i skiljendmnd.

Endast den som dr sjukpenningfdrsdkrad enligt AFL boér
omfattas av sjukldnelagen.
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Likabehandling

Finansutskottet har i sitt betdnkande 1990/91:FiU10
framhdllit att férslaget om en arbetsgivarperiod inom
sjukfdérsdkringen har férdelarna att det skapar incita-
ment £8r arbetsgivaren att reducera korttidsfranvarons
orsaker och att resurser frigdrs hos fdrsdkringskassor-
na f£8r att underlitta rehabiliteringen av langtidssjuka.
Riksfdrsidkringsverket har berdknat att inférandet av en
arbetsgivarperiod kan forvidntas frigdra ca 2 000 &rs-
arbetskrafter hos fdrsdkringskassorna, och har anfort
att dessa resurser bdr anvdndas for rehabiliteringen av
l&ngtidssjuka. En reducering av korttidsfrdnvarons orsa-
ker och frigdrandet av resurser for rehabiliteringen av
l&ngtidssjuka har mycket hég angeldgenhetsgrad. Dessa
bdda aspekter har ocksd en dvergripande rdttvisekarak-
tdr. I likhet med vad socialfdrsdkringsutskottet anfdrt
i sitt betdnkande (1990/91:SfU9) Vissa &ndringar i
sjukférsdkringen m.m. torde infdérandet av en arbets-
givarperiod tillgodose dessa syften. I detta sammanhang
kan pekas pd de brister som féreligger i nuvarande
ersittningsregler vid sjukdom ddr sjukpenningen relate-
ras till den fdrsidkrades sjukpenninggrundande inkomst,
som kan innefatta skattepliktiga l&nefdrmdner som utgdr
oberoende av sjukdom, &vensom inkomster fran flera
arbetsgivare. Det kan antas att dessa ersdttningsregler,
varvid dven bdr ndmnas reglerna om schablonberdknad
timsjukpenning, ofta ger bristande Gverensstédmmelse med
den faktiska inkomstférlusten vid sjukdom. Genom in-
férandet av en arbetsgivarperiod - som berdknas omfatta
ca 95 % av landets fdrvidrvsarbetande - tillskapas férut-
sittningar for att relatera sjuklénen till den faktiska
inkomstfdrlusten. Denna aspekt har ocksd en dvergripande
rittvisekaraktér.

Genom lagindring som tr&tt i kraft den 1 mars 1991 har
kompensationsnivderna inom sjukfdrsdkringen s#nkts;
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frdn 90 % till 65 % for de fdrsta tre dagarna med
sjukpenning i varje sjukperiod och till 80 % f&r tid
ddrefter. For att skydda h&dlsosvaga personer med ofta
dterkommande sjukfall har inférts en regel att
férsdkringskassan, efter en prévning i varje enskilt
fall, skall kunna besluta att sjukpenning skall utges
‘efter en kompensationsgrad av 80 % ocksd nir sjuk-
penningen berédknas fér de fdrsta tre dagarna i sjuk-
perioden. I férarbetena till lagen (prop. 1990/91:59)
har anfdrts att fo6r att besparingsdtgirderna skall
drabba alla s& lika som mdjligt skall sjukpenningen
minskas, om den fdérsdkrade fdr samma tid som sjukpen-
ningen avser far 186n eller andra skattepliktiga fdr-
mdner som, sammantagna med sjukpenningfdrmdnen, medfdr
att kompensationsgraden vid sjukdom Sverstiger

75 resp. 90 % av inkomstbortfallet. Minskning av
sjukpenningen skall gdras med ett belopp som motsvarar
vad den foérsikrade erhdller hirutdver. Giller arbets-
givarintrdde och utger arbetsgivaren sjuklén som &ver-
stiger de angivna kompensationsnivderna, skall minsk-
ningen i stdllet gdras pd den ersidttning som tillkommer
arbetsgivaren.

Sjuklénelagen skall till&mpas pd& den som &r anstilld

hos arbetsgivaren. AFL skall till&mpas i &vriga fall.
Kravet pd likabehandling fdrutsitter dirfdr att reglerna
sd 14ngt det &r mdjligt &r likalydande i sjukldnelagen
och AFL. Det mdste t.ex. fdrutsdttas att den ovan nimnda
regeln i AFL, angdende personer med ofta &terkommande
sjukfall, infdrs &ven i sjukldnelagen. Det skall ankomma
pd arbetstagaren att gdra framstdllan h&rom hos férsik-
ringskassan. Sjukldnelagen bdr &ven innehdlla regler
motsvarande vad som stadgas i AFL angdende s#nkning av
kompensationsnivderna. Vid fastst#dllande av sjukldnens
storlek bor sjuklénen relateras till den 18n och andra
anstdllningsférmdner som arbetstagaren gdtt miste om
till £61jd av nedsdttningen av arbetsférmdgan. Hirav
foljer att bilersdttning och andra dylika ers#ttningar,
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som utges oberoende av sjukdom, inte bdr medrdknas i
detta sammanhang. Betrédffande till&mpningen av AFL kan
ndmnas att det f8r ndrvarande pdgdr en dversyn av re-
glerna om sjukpenninggrundande inkomst. Det bdr dirvid
skyndsamt Overvdgas bl.a. att avskaffa foérhandsregistre-
ringen av sjukpenninggrundande inkomst. Avtalsbaserade
ersidttningar som utgdr frdn kollektiva trygghetsfdrsik-
ringar vid sjukdom bdr rdknas som sjukldn. Vad som ovan
anfdrts om avdrag pd sjukpenning vid kompensation som
overstiger 75 resp. 90 % av inkomstbortfallet kan inte
tilldmpas under arbetsgivarperioden. Man mdste dock
kunna utgd frdn att parterna pd arbetsmarknaden
anpassar sina avtalsbestidmmelser i enlighet med den
utformning som sjukldnelagen far, och att arbetgivarna
lojalt tilldmpar ingdngna avtal och g&dllande lagregler.
Det kan ddrvid pekas p8 att socialministern, i samband
med &ndringen i AFL avseende kompensationsnivderna,
uttalat att utvecklingen pd arbetsmarknaden skall
féljas noga (prop. 1990/91:59 s. 22). Kommittén in-
stdmmer i detta. Om arbetsmarknadens parter mot for-
modan skulle gdra avsteg frdn gidllande lagregler, bor
statsmakterna 6vervdga l&mpliga &tgirder. Efterlevnaden
av sjuklénelagens regler om sdnkta kompensationsnivder
skulle méjligen kunna tillgodoses genom ett differen-
tierat uttag av socialavgifter.

Arbetsgivarna som grupp skall kompenseras med sidnkta
socialavgifter s att sjuklénereformen blir kostnads-
neutral. Fdr att hos smdfdretagen trygga arbetstagarnas
utfédende av sjuklén, bdr denna typ av foéretag ges mojlig-
het att foérsdkra sig mot hdga kostnader fér sjukloén.

Det bdr uppmdrksammas att situationer kan uppkomma t.ex.
dd det &r tvetydigt huruvida sjuklén eller fdrildra-
penning skall utges. Det &r inte sannolikt att kompensa-
tionsnivén blir exakt densamma oavsett om sjukldnelagen
eller AFL tilldmpas. Det &r naturligtvis inte avsikten
att arbetsgivaren och/eller arbetstagaren skall kunna
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férfoga 6ver vilket av de bdda regelsystemen som skall
tillédmpas. Det bdr bl.a. ddrfdr snarast komma till
stdnd en &versyn av reglerna om tillf&llig féridldra-
penning.

Huruvida arbetstagarens r&tt till sjuklén bdr begr#nsas
eller bortfalla under utlandsvistelse bdr sirskilt
uppmdrksammas. Med h&nsyn till de konventioner om social
trygghet som Sverige slutit, torde det i de flesta fall
inte vara mdjligt att befria arbetsgivaren fran skyldig-
het att utge sjukldn under arbetstagarens utlandsvistelse.
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Rapportering och &verféring av information

Sjukpenningkommittén angav i sitt betdnkande (SOU
1981:22) att vid de allmdnna overvadgandena av ett alter-
nativ med sjuklén bdr utgdngspunkterna frimst vara att
ett sddant system leder till att bristerna i den nuva-
rande ersdttningsordningen avhjdlps utan att svaga eller
sdrskilt utsatta grupper hdrigenom drabbas. Om de all-
midnna férsdkringskassorna avlastas i administrativt h&n-
seende genom en sjukldneperiod, fdr vidare den &kning
hidrvidlag som i stdllet uppstdr fér fdretagen inte bli
alltfér stor. Ett sjuklénesystem far ej heller medfdéra
ett Bkat krdngel fér myndigheter, fdretag eller an-
stdllda.

Betrdffande sjukanmdlan bdr gdlla samma grundfdrutsatt-
ning for rdtt till sjukldn enligt sjukldnelagen som for
rdatt till sjukpenning enligt AFL. Sjukanmdlan genom
skriftlig forsdkran till arbetsgivaren bér darfor vara en
forutsdttning for att siukldn skall utges. Skyldighet att
forete ldkarintyg bor normalt kunna krdvas forst efter
sju dagars fré&nvaro. Arbetsgivaren bdr dock medges ritt
att hos forsdkringskassan géra framstdllning om att
kassan skall fdreskriva att ldkarintyg skall foretes
redan fr&n férsta sjukdagen. De l&karintyg som arbets-
givaren kan infordra bor med hdnsyn till den enskildes
integritet endast innehdlla uppgift om den nedsatta
arbetsférmdgan och sjuktiden men inte ndgon diagnos.
Forsdkringskassan bor ddremot med hdnsyn till sin &ver-
gripande skyldighet att tillgodose den enskildes behov av
rehabilitering f& tillgdng till diagnosuppgift. Detta kan
18sas genom att lidkarintyget utférdas i tvd exemplar,
varav endast det ena innehdller diagnosuppgift. Arbets-
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marknadens parter kan ges mdjlighet att genom kollektiv-
avtal bestdmma att l&karintyg skall ges in fr&n tidigare
dag &n vad som fdljer av lagfdrslaget samt bestimma att
intyget skall inneh&lla uppgift om diagnos.

Efter det att sjukldneperioden om 14 dagar gdtt till &nda
skall ersdttningen fdr inkomstbortfallet utges sésonm
sjukpenning fran forsékringskassan. Anmdlnings- och
uppgiftsskyldighet vid ldngre sjukperioder skall &vila
arbetsgivaren. Arbetsgivarens skyldighet i detta hin-
seende bdr vara straffsanktionerad. Anmdlningsskyldig-
heten skall fullgdras inom sju kalenderdagar riknat fré&n
sjukldneperiodens utgdng. En anmilan bdr inneh&lla
arbetstagarens personnummer och uppgift om det datum di&
sjukldneperioden bdrjade 18pa.

Inom forsdkringsadministrationen p&gar ett arbete som
utformar socialférs#kringens framtida datorstdd (FAS 90).
Férsdkringskassans behov av information behdver ndrmare
analyseras bl.a. med utgdngspunkt i den roll som kassorna
bdr ha i rehabiliteringsarbetet. I ett delbetinkande av
utredningen om socialférsékringsregisterlag, Lokala sjuk-
férsdkringsregister (SouU 1991:9), har lagts fram férslag
till en registerlag fér de lokala sjukférsdkringsregist-
ren. I nédsta etapp av utredningsarbetet avser man att
ldmna fdrslag till en reglering av de centrala registren
inom riksférsikringsverket och foérsdkringskassorna.
Underlag saknas sdledes fdr att nu ta stdllning till hur
informationsbehovet pd sikt ser ut fér att handldgga upp-
gifter avseende l&ngre sjukperioder.

For att kunna sikerstilla en dndamdlsenlig sjukstatistik
och fylla den allm&nna foérsdkringens behov pd en sjuk-
historik f&ér enskilda personer - inte minst av virde frén
rehabiliteringssynpunkt - bdr arbetsgivarna 4liggas en
uppgiftsskyldighet avseende korta sjukfall. Uppgifts-
ldmnandet far ej leda till en betungande administration
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fér den enskilde arbetsgivaren. Kommittén understryker
det angeldgna i att uppgifterna begr&nsas till att avse
endast det absolut nddvédndiga for att tillgodose behovet
av information. Kommittén utgdr vidare fr&n att &ndamils-
enligheten med denna information och féreslagna metoder
hdrfér kommer att fdljas noga.

Arbetsgivaren bor dlidggas att fullgdra denna uppgifts-—
skyldighet till riksforsdkringsverket senast vid utgdngen
av den kalendermdnad som fdljer nirmast efter den d&
sjukldneperioden lépte ut. Limpligen gdrs rapporteringen
i samband med léneutbetalningen till de anst#llda p&
arbetsstdllet i frdga. D&rmed kan onddig administration
undvikas. Uppgiftsskyldigheten bdr omfatta arbetstagarens
personnummer, arbetsgivarens organisationsnummer samt
arbetsstdllenummer, sjukléneperiodens l&ngd och dagar med
ersdttning inom n&mnda period.

Arbetsgivarna skall l&mna uppgifterna i skriftlig form
for att dessa ska kunna bearbetas genom s.k. optisk
ldsning eller med hjdlp av ADB. M&jlighet bdr ocksid
finnas for arbetsgivarna att l&mna uppgifterna med hjilp
av ADB eller annan motsvarande metod. Regeringen eller,
efter regeringens bestdmmande, riksfdrsikringsverket bdr
ddrfdér bemyndigas att meddela fdreskrifter h&rom.

For att erhdlla helt&ckande sjukstatistik, vilket har
betydelse bl.a. frdn rehabiliteringssynpunkt, har
riksfoérsdkringsverket beddmt att mdjlighet méste
féreligga att anlita organ utanfdr riksférsékringsverket,
eftersom de egna resurserna anses otillr&dckliga. Det
foreslds d&rfdr att regeringen eller, efter regeringens
bestdmmande, riksférsdkringsverket bemyndigas att
féreskriva att uppgifterna i stdllet skall lidmnas till
forsdkringskassan eller till en privat juridisk person
(servicebyrd eller dylikt). Fdr sddan juridisk person
krdvs sdrskilda regler om sekretess. Fdrslag till lagtext
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bor utformas ddr foreskrifter om tystnadsplikt innefattar
dven privat juridisk person.

Vid behandling av avsnittet rapportering och information
uppmdrksammades i frdga om avgift f£8r sjukhusvdrd fér den
som uppbdr sjuklén, att nuvarande bestdmmelser om avdrag
pd sjukpenning inte kommer att kunna till&mpas vid
inforandet av en arbetsgivarperiod. Fdrs#kringskassan har
i dag ansvar for att denna avgift £8r sjukhusvérd
berdknas till ett belopp som h8gst motsvarar en tredjedel
av sjukpenningen, efter samordning med eventuell utgdende
sjukldn. Vid &vergdng till arbetsgivarperiod erhdller ej
forsdkringskassan information om utbetald sjukldn och
saknar darfor forutsdttningar att faststdlla avgifter
eller gdra sjukpenningavdrag. Det bdr i detta sammanhang
ndmnas att om forsdkringskassan framgent skulle
administrera dessa avgifter &r kassornas beslut inte
omedelbart verkstdllbara. Kommittén anser att denna fréga
rérande avgift f&6r sjukhusvdrd mdste 18sas innan regler
om en arbetsgivarperiod inom sjukpenningfdrsikringen
trdder i kraft. Detta ankommer dock inte pd kommittén att
utreda. Kommittén foresldr att regeringen uppdrar &t
riksforsdkringsverket att tillsammans med sjukvards-
huvudmdnnen utarbeta férslag till dndrade regler for
handl&ggning av avgifter fér sjukhusvdrd ddr ratt-
viseaspekten sdrskilt beaktas. En ld@mplig 1dsning kan,
enligt kommittén, vara att en avgift tas ut fér
sjukhusvadrd enligt samma rutiner som sker i &ppenvarden.
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RESERVATION

Overféring av information om korta sjukfall.

Utredningen fdresldr att arbetsgivaren ménadsvis skall
6verféra information om sjukfall som &r kortare &n 14 dagar
ciY fﬁts&krinqskassan/riksf&rsakringsverket. Motivet &r
enligt kommitten att kunna sikerstdlla en &ndamdlsenlig
sjukstatistik och fylla den allminna férsdkringens behov pa
en sjukhistorik for enskilda personer - inte minst av vidrde
ur rehabiliteringssynpunkt.

Kommitten hdnvisar till arbetet med FAS 90 och lokala
sjukférsikringsregister som utreds. Kommitten redovisar bl a
att uppgifterna skall ldmnas i skriftlig form £6r att kunna
bearbetas genom s k optisk l&sning eller med hjdlp av ADB.
Riksforsdkringsverket saknar sddan utrustning varfér verket
tvingas anlita organ utanfér fdrsikringsadministrationen £&r
att klara av uppgiftldmnandet.

I den lagrddsremiss med fdérslag till foéré@ndringar i
socialfdrsdkringslagstiftningen - med anledning av
rehabiliteringsberedningens férslag - foreslar regeringen att
arbetsgivaren, om det inte framstdr som obehévligt, skall
utreda och bedéma behovet av rehabiliteringsatgérder.

1. ndr den anstdllde pd grund av sjukdom har varit helt eller
delvis franvarande fran arbetet mer #n fyra veckor i £3l1jd,

2. vid upprepad korttidsfradnvaro pd grund av sjukdom eller
ndr den anstdllde begdr det.

En sddan utredning skall tillstdllas forsdkringskassan senast
atta veckor fran respektive sjukanmilningsdag eller i fall da
den anstdllde begirt utredningen, fran den dag da begdran
gjordes.

Vi finner att denna form av uppgiftlimnande, £8r en snabb och
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effektiv rehabilitering, vdl fyller de behov som
férsdkringskassan efterfragar.

For att tillgodose andra typer av krav p& information och
statistik &ver korta sjukfall kan stickprov myckel vdl gdras
pa olika grupper inom ex vis vissa branscher eller £3r att
f6lja upp och kartligga kvinnors ohdlsa. Undersdkningar av
ARU-modell &r ocksd m&jliga att géra om behov av information
f6religger.

Utdver de rehabiliteringsskdl som anfdérs har utredningen inte
nirmare motiverat behovet av statistik &ver alla korta
sjukfall. Regeringen synes i nimnda lagradsremiss vil ha
motiverat den tidpunkt ndr behov av rehabiliteringsutredning
krdvs. Regeringen har ocksd fastlagt kravet pa utredning vid
upprepade korta sjuktillf&llen.

Vi finner att kravet pd uppgiftslimnande betriffande alla
korta sjukfall inte bidrar till en snabbare och f&érbittrad
rehabilitering varfér vi yrkar avslag pd kommittens forslag i

&tv’&w
ullan Lindblad
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Karin Israelsson c

Reservation till sjukldneutredningens betédnkande.

Utredningen féresladr att rapporteringen frén arbetsgivaren
till fdrsikringskassan skall vara enkel och inte orsaka nagot
merarbete f£6r arbetsgivaren. Jag motsdtter mig inte en
rapportering av de korta sjukfallen att ske pa det i
utredningen foreslagna tillvagagdngsdttet. Det finns i ett
inledningsskede behov av att kunna kontrollera att tillfallig
férédldrapenning inte utbetalats under sjukldneperioden, och
det kan &ven finnas anledning att via férsdkringskassans
statistik f6lja sjuktalens utveckling.

Sedan man l6st fradgan rdérande den tillfdlliga
férildrapenningen, eventuellt med ett arbetsgivarintréade, och
kunnat visa pd andra végar att erhdlla nddvéndig information
om sjuktalets utveckling ,bér &ven rapporteringsskyldigheten
f6r arbetsgivaren till fdrsdkringskassan upphdra.

arin Istraelsson (c%
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sarskilt yttrande

Vi noterar med tillfredsstdllelse att kommittén - trots att
det inte ingdr i kommittédirektiven men vdl behandlats i
tidigare lagrddsremiss - fdreslagit att foretagare med fa
anstdllda ska ges méjlighet att forsdkra sig mot hdga
kostnader f6r de anstdlldas sjukdom.

Vi vill darfor endast som vdr mening framfdra att grdnsen for

tillaggsforsdkring bor sdttas hdgre &n de 60 basbelopp som
tidigare diskuterats, dd detta endast motsvarar ca 12

anstdllda.

/ ) %
Gullan Lindblad (m Sigge/Godin (fp) “Karin Israelsson (c)
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Angaende arbetsgivarperiod inom sjukfoérsakringen

Féretagarnas Riksorganisation far harmed avlamna f&l-
jande sammanfattande synpunkter till kommittén angden-
de infdérande av en arbetsgivarperiod inom sjukférsak-
ringen.

Sammanfattning

Foretagarnas Riksorganisation anser att ett inférande
av en arbetsgivarperiod i sjukforsakringen skall bygga
pa féljande principer.

- Systemet skall innehalla en sjalvrisk helst i
form av tvAd obligatoriska karensdagar som ej
skall kunna férhandlas bort f&r nagon grupp.

= Sjuklén betraktas som 16n och berakningen av
sjuklén och sjukersadttning skall utgad fran
den enskildes 16n.

- Lagen (1974:371) om rattegang i arbetstvister
skall tillampas vid tvister om sjuklén.

- Uppgifter om sjukfall kortare an 14 dagar
skall samlas in genom statistiska urvalsun-
dersdkningar.

- Arbetsgivarna maste f& full kompensation f&r
sjuklénen i form av sankta arbetsgivaravgif-
ter. Sankningen bér vara 5-6 procentenheter.

- Forandringen i sjukfoérsakringssystemet far
inte innebara ett okat skattetryck for fére-
tagen.

Postadress Besoksadress Telefon Telefax
11393 Stockholm Vegagatan 14 08-610 17 00 08-331020
Stockholm



Allmant

Organisationen anser att ett inférande av en arbets-
givarperiod inom sjukférsakringen bér vara det forsta
steget i en reformering av hela sjukférsakringen.

Organisationen accepterar en 14 dagars sjukléneperiod
under foéljande férutsattningar.

- Att tva obligatoriska karensdagar infors.

= Att foéretagen far full kompensation, genom-
snittligt sett, £6r sjuklénekostnaderna genom
sankta arbetsgivaravgifter.

= Att en generell foérsédkring inférs som tacker
in alla smaféretag upp till en viss storlek.

Malet for reformeringen av sjukfoérsakringen bor vara,
Okad effektivitet och produktivitet genom totalt sett
minskade administrationskostnader for sjukférsadkring-
en. Man boér efterstrava en kostnadsférdelning mellan
féoretagen som speglar den reella franvaron i det en-
skilda foretaget och sa att det skapas en klarare
kostnadsmassig koppling till det enskilda féretaget.

Organisationen anser att foérutsattningen for det fram-
tida sjukloénesystemet &r att det ar uppbyggt som en
forsakring. Vi ber har att fa hanvisa till skrivelse
till socialminister Ingela Thalén, 1990-04-06, dar
organisationens langsiktiga synpunkter redovisas (bi-
laga) .

De av organisationen framférda forslagen syftar till
att paverka bade kort- och langtidsfradnvaron. Malet
skall vara att uppnd ett okat ansvarskannande hos bade
féretag och enskilda. Detta &r inte minst viktigt nar
det galler féretagens ansvar for rehabilitering av
langtidssjuka samt Atgarder for att foérhindra uppkoms -
ten av arbetsskador.

Karensdagar

Organisationen anser det noédvandigt att det framtida
systemet innehdller en sjalvrisk fér den enskilde
arbetstagaren. Det &r darfor med tillfredstallelse som
organisationen noterat att det nu finns en bred poli-
tisk uppslutning bakom principen med en sjalvrisk i



sjukfoérsakringen. Foretagarnas Riksorganisation vill
dock foérorda att dagens system ersatts med ett system
dér man infér tva obligatoriska karensdagar. Sjalv-
risken skall galla for alla arbetstagare och skall
inte kunna foérhandlas bort fér ndgon grupp. For vissa
grupper med en hég korttidsfranvaro, av exempelvis
medicinska sk&l, boér ett sarskilt skydd finnas. Ut-
gangspunkten for detta skydd kan vara konstruktionen i
lagrddsremissen med den kompletteringen att aven ar-
betsgivaren skall kunna anséka om att en viss arbets-
tagare skall omfattas av skyddet.

Bakgrunden till organisationens férslag om en sjalv-
risk i sjukforsakringen a&r att det £6r den enskilde
inte finns ndgon klar definition av vad som &ar sjuk-
dom. Det &r helt naturligt att finns ett gransomrade
dar olika personer kan ha olika uppfattning om vad som
skall betraktas som sjukdom. Darav foéljer att systemet
med karensdagar eliminerar ndgot utav olika manniskors
olika i uppfattning av vad som skall definieras som
sjukdom. System med karensdagar skulle ocksa enligt
var mening minska risken fér att sjukforsdkrings-eller
sjuklénesystem &verutnyttjas eller direkt missbrukas.

Kompensationsniva

Organisationen hyser den uppfattningen att det ar
principiellt viktigt att kompensationsnivaerna blir
rattvisa och lika mellan olika grupper pa& arbetsmark-
naden. FOr att uppnd detta bdr man enligt var mening
utgd fran den anstdlldes 16n i det enskilda fallet vid
berakning av sjuklén och sjukersattning. Utgdr man
fran 16n vid berdkning av sjuklon speglas ocksa pd ett
riktigt satt kostnaderna fér karensdagar bade for
féretag och den anstallde.

For att malsattningen med en lika behandling av alla
grupper i sjuklénesystemet skall kunna uppnds samt for
att kunna genomféra ett system med sjalvrisk i form av
karensdagar kommer man att behdva inféra lagstiftning
pad omrddet. Vid hearingen den 15 mars redovisade TCOs
representant att en sadan lagstiftning ar méjlig.

Regler avseende fordran pd sjuklén

Foéretagarnas Riksorganisation anser att vid eventuella
tvister om sjuklén som kan uppkomma mellan arbetsta-
gare och arbetsgivare skall lagen (1974:371) om ratte



gang i arbetstvister tillampas. Om sjuklén jamstalls
med 16n kommer aven de regler om tolkningsfoéretrade
enligt 35 § Lagen (1976:580) om medbestammande i ar-
betslivet att galla under vissa i lagen angivna férut-
sattningar aven foér rattstvister om sjuklén.

Organisationen motsadtter sig daremot att man tillska-
par ett nytt regelverk dar arbetstagaren vid arbets-
givarens vagran att utge sjuklén eller vid tvist om
sjuklén skall kunna vanda sig till férsakringskassan
for att utfd sin sjuklén.

Organisationen anser saledes att existerande regelverk
val téacker in och md6jliggdér tvisteldsning om fragor
som rér sjuklén. Reglerna om radttegdng i arbetstvister
och tolkningsforetradde beddmer organisationen sdsom en
tillracklig garanti for att tillforsdkra den anstallde
ett skydd mot oberadttigade inskrdnkningar i sjuklénen.
Skulle dessa tvister forst regleras av forsdkringskas-
san och sedan i efterhand mellan foérsakringskassa och
arbetsgivare ar risken uppenbar att ett extra regel-
verk som innebar en dubblering av tvisteldsningsmeka-
nismer tillskapas.

Uppgiftsskyldighet

Enligt organisationens uppfattning behévs uppgifter om
de forsta 14 sjukdagarna av statistiska skal. Uppgif-
terna boér behandlas som rent statistiska uppgifter som
redovisas periodiskt till férsakringskassan. Lampliga
redovisningsperioder kan vara kvartals- eller halv-
arsvisa redovisningar for dessa sjukfall. Uppgifts-
bérdan bdér i stdérsta mdéjliga utstrackning begransas.
Det &r i detta sammanhang naturligt att endast ett
urval av foretagen skall behéva lamna uppgifter om
sjukfall.

For de forsta sjukdagarna finns inte ndgon saker upp-
gift om verklig sjukdomsorsak. Den enskildes bedémning
av sjukdomsorsak har ett tveksamt medicinskt varde.
Darfor torde epidemilogiska studier med utgdngspunkt
fran sjalvdiagnoser innehdller s&dana felkallor att
nagra bearbetningsbara slutsatser knappast kan dras.

Ur rehabiliteringssynpunkt &r det viktigt att arbets-
givaren for den korta sjukfranvaron har ratt att fa
kédnnedom om orsaken till det intraffade sjukfallet.
Detta ar en foérutsattning fér att arbetsgivaren pa ett
adekvat satt skall kunna engagera den lokala skyddsor
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ganisationen samt foéretagshalsovard i sitt rehabilite-
ringsarbete, alternativt utgdéra en grund foér att fore-
bygga uppkomsten av arbetsskador och sjukfall.

For sjukfall som stracker sig langre en 14 dagar anser
organisationen att den anstéallde sjalv har att over-
lamna forsakran, uppgifter om sjukdom, intyg m m till
forsdkringskassan. Detta innebar ingen 6kad uppgifts-
skyldighet eller bédrda f6r den anstdllde jamfért med
nuvarande ordning. Arbetsgivarens uppgiftsskyldighet
kan i dessa fall inskrankas till att wvid kontroll
verifiera arbetstagarens uppgifter.

Kompensation fér sjuklonekostnader

Enligt 6verenskommelse som traffats mellan regeringen
och Folkpartiet den 5 april 1990 kommer foéretagen att
bli fullt kompenserade fér sjuklénekostnader i samband
férandringar av sjuklonesystemet och inférandet av en
arbetsgivarperiod. Organisationen férutsatter att den-
na Overenskommelse aven galler i anslutning till det
nya foérslaget.

Organisationen anser att foretagen maste f& full kom-
pensation, genomsnittligt sett, for sjukloéonekostnader
genom sankta arbetsgivaravgifter. Denna kompensation
maste ocksd tacka in foretagets administrationskost-
nader fér sjukloner. Foéretagens kompensation fér sjuk-
ldnekostnader motsvarar enligt var uppfattning en
sankning arbetsgivaravgifterna med minst 5-6 procent-
enheter. Denna berdkning utgdr d& fran att fore

tagen ocksd skall betala sociala avgifter pa& sjuk-
l6nen. I den man féretagen inte far full kompensation
foéor sjuklénekostnader innebdr detta en rent faktisk
skattehdjning for foéretagen.

Betraffande behovet av ett sarskilt foérsdkringsskydd
f6r de minsta féretagen vill vi hanvisa till bifogade
skrivelse.

Moéjligheten till en sankning av skattetrycket boér
utnyttjas fullt ut. Det galler aven den del av statens
kostnadsbesparingar som motsvaras av den av Fdoretagar-
nas Riksorganisation foéreslagna sjalvrisken. Organisa-
tionen anser att sankningen av skattetrycket i foérsta
hand bor ske genom sankningar av arbetsgivaravgifter-
nas skattedel.

Féretagarnas Riksorganisation motsatter sig bestamtc



att ett infoérande av en arbetsgivarperiod i sjukfor-
sakringssystemet far till effekt att skatten héjs for
féretagen. Detta skulle i dagens konjunkturlage in-
nebara en oacceptabel pafrestning fér foéretagen, sar-
skilt de sma féretagen, och innebara en accelererad
utslagning av dessa féretag med pafdljande arbets-
l6shet.

Stockholm som ovan

FORETAGARNAS RIKSORGANISATI/@:

| |
el gl
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Bilagor

Skrivelse 1990-04-06 till socialminister Ingela Thalén
Yttrande 1990-06-06, ang Forslag till lag om sjuklén
Yttrande 1990-06-21, ang Forslag till lag om sjuklon




_E Landsorganisationen i Sverige

Tisnslestate handlagaare

Datumn Vir retorens/Ganars

Fordelningspolitiska eaheten
i 1991 E¢ rmorens

Arbetsgivarperiod | sjukiérsékringen

DmaPMhuﬁﬂkmmilmedlnledningwmwinbjudhsﬁllhﬂﬁng
mfbrdenkommnémwﬁlkmmpr&nmaﬁlgonmlmnmg
tillinfénndclvcalrbeup'vupuiodoml‘dmrinansjukpmniw-
sikringen.

LOs tidigare stiliningstagande

Dettmdemaﬂmimbekmmwimlnymamngkhnawim
tanken pa en arbetsgivarperiod i sjukforsikringen. Det har alltid varit och
kommeraﬂﬁdmmaenvikﬁgnppgiﬂfﬂ:fackforenhgr&ekcnmseﬁﬂm
demiﬂdainuulsinsl&beroendeochgodlyckefrinubﬂsy’mmsida.

En arbetsgivarperiod kommer att oka de anstilldas beroendestillning.
Genommdrka&)pmcem:vsjukﬁtnmoeniﬂninpm privatiseras skapas
en okad rittsotrygghet. Anstillda med diliga arbetsmiljoer och som dirige-
nom ofta drabbas av sjukdom k att utsattas for ett dkat tryck att ga till
arbetet trots att de ir sjuka. De riskerar ocks3 att p att begira undantag
frin i i sd att arbetsgivaren kan f3 sina kostnader nedsatta.
Manniskor med en svag stéllning pd arbetsmarknaden kommer d de soker
arbete att utsittas for en hirdare granskning in vad som nu ir fallet. Allf
detta gr stick i stiv mot samhillets uttalade dnskan att bereda arbete 4t alla
ochdensatsningpiminshdohilsasomregeﬁngochﬁksdagngilsﬁllning
for.

Enligt LOs mening ar det viktigt att i stllet satsa p4 aktiva Atgirder mot
dliga arbetsmiljoer och obilsosamma arbetsorganisationer samtidigt som
kraftfulla insatser sitts in i foretag och samhillsorgan for att forbattra rehabi-
literingen av dem som blivit sjuka. De bida "AINA"-propositionerna, arbets-
livsfonderna, informationssystemet FAS 90 ar viktiga inslag i detta arbete.
Arbetsgivarens och foretagshilsovirdens dkande roll och ansvar for dessa
frigor kan inte nog betonas.

LOs synpunkter p4 kommittédirektiven
Ar korttidstrinvaron ett problem?

Det uppdrag som kommittén fitt tycks bygga pa forestillningen att kort-
tidsfranvaron ér ett stort och viixande problem. I direktiven citeras socialfor-
silkringsutskottets utlitande (SfU9 1990/91) dir det sigs att en arbetsgivar-
period inom sjukforsikringen pa 14 dagar skulle innebira ett incitament for
arbetsgivarna att reducera korttidsfrinvarons orsaker”. Liknande motiv tycks
ha varit grunden for den sankning av sjukpenningnivierna som tridde i kraft
1 mars.

Denna grundliggande missuppfattning har kunnat breda ut sig trots att
statistik frdn riksforsikringsverket under de senaste tvi dren klart visat att det
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ar den langa sjukfranvaro, inte korttidsfrnvaron som ir det problem som ska
angripas.

LO vill dirfér infor kommittén redovisa kompletterande statistik som ger

samma klara bild av att det ar Idngtidsfranvaron som ar det problem som vi
miste 6sa.

Statistiken bygger pd SAFs tidsanvindningsstatistik och redovisar franva-
ron kvartalsvis frin 1983 t o m 1990, I diagrammen nedan redovisas dels den
faktiska utvecklingen for olika sjukfranvaroperioder, dels den trendmassiga
utveckling som 4gt rum under samma tid.

Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid
Arbetare — mén och kvinnor
tidsemindningsstatistic

Kiilla- SAFs
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Som framgdr av diagrammet ovan har den totala sjukfranvaron i procent
av ordinarie arbetstid dkat fran 8 till drygt 12 procent av den ordinaric ar-
betstiden sedan 1983. Den korta och medelldnga frinvaron har som synes va-
rit konstant (si nar som pd cykliska sisonvariationer under resp ar) under
hela perioden. Det ar enbart frinvaro som ar langre &n 20 dagar som paver-
kat det totala franvarotalet.

Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid
Arbetare — kvinnor
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Diagrammet ovan speglar kvinnornas sjukfrinvaro. Som framgir har
kvinnornas totala sjukfrinvaro okat fran 12 till 18 procent av den ordinaric
arbetstiden. Det ir klart hogre dn genomsnittet och méannens sjukfrinvaro
som okar fran 7 till 10 procent av den ordinaric arbetstiden (se diagrammet
nedan).

Sévil kvinnornas som minnens korttidsfrinvaro och medelldnga frinvaro
ar konstant under hela perioden. Savil kvinnornas som ménnens langtidsfran-
varo okar kraftigt under perioden.

Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid
M

o-...““l“

o O~ dugar

ﬁ*ﬁ*ﬁ*ﬁ*\b'ﬂ**ﬁ*\b*
BEI AW DBI 4B¢ DUS NS5 BAS 88

For att gora bilden annu tydligare vill vi ocksd redovisa motsvarande sta-
tistik for la'igre tjansteman. Av de foljande diagrammen (som for tydlighetens
skull ritats i en annan skala in de foregdende diagrammen) framgar att ocksd
tjanstemannens ldngtidsfranvaro stiger under perioden. Okningen av den to-
tala frdnvaron begransas for tjanstemannens del emellertid av ati sival den
korta som den medelldnga frinvaron faktiskt sjunker.

Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid
Lagre tidnstemdn — mén och kvinnor
Killa: SAFs tddsanviindningsstetistiic

oo Tetdga
D

s >80 dagey
soe §-G)dager
cne G- QLY

;i;!_; ...... I ach ot pebebems YL Lol Prr TN

® <« B 6 & W 0 N0

ﬁ@*l&’*l&*ﬁ'sﬁ't«b'ﬁﬁ*vb*'ﬁa&
£33 GO0 DO U DU OIS DUS RS W oW W




° — 05 Gagar

10 380 104 "ab T U5 3l5 ' 108 308 U7 347 ' 1he ake e ke vho 30
BEJ 483 BBI 406 DUS AES DD A0S DUT 4% DES 4N A0 489 DO
SAFTIK

Sjukfranvaro i % av ordinarie arbetstid
Lagre tjanstemén — min

o e
¥
‘—5.4.‘-,. s

— 0~ duger

o’ 104 204 15 285 1400 3ks ' U7 a7 s ke v ab0 A0 0
D AW IB 480 BUS 4TS DU 48 DT A DU 468 IW 469 280

Installningen att en arbetsgivarperiod inom sjukforsakringen skulle inne-
bira ett incitament for arbetsgivarna att "reducera korttidsfrinvarons orsaker"
framstdr mot bakgrund av ovanstdende statistik frin foretagen sjilva som
hogst marklig. Den enda orsaken till korttidsfrinvaron synes vara det si-
songsmissigt regelbundna monster som utgdr frin att manniskor faktiskt ir
sjuka i genom &ren of6rindrad omfattning. Den bild som dominerat debatten
- att korttidsfranvaron okat och att en viktig anledning till detta ir ett vixande
fusk - stimmer saledes inte.

En arbetsgivarperiod kommer aldrig att kunna bota vare sig influensaepi-
demier eller sméforkylningar. Minniskors besvir av allergiska anfall eller
menstruationsvirk kommer heller inte att forsvinna pa grund av en arbetsgi-
varperiod. Det enda som en arbetsgivarperiod eller en sinkt ersattningsniva
formar istadkomma ir att manniskor tvingas att gd till jobbet trots dessa
dkommor, kanske med en senare langtidsfranvaro som foljd.

I direktiven hivdas ocks4 att en arbetsgivarperiod skulle "frigora avsevirda
resurser hos forsakringskassorna for att fortsitta det redan paborjade arbetet




med att aktivt verka for en tidig rehabilitering av sjukskrivaa forsikrade”.
Liknande argument har tidigare anvints i syfte att forsimra arbetsskadefor-
sakringen.

LOs kommentar kan bara bli att den typen av argument inte gir att kom-
mentera s linge som de inte styrks av fakta som visar att personal p4 for-
sékringskassorna verkligen kommer att anvindas till dessa indamal. Négra
sAdana fakta foreligger for nirvarande inte.

Lika behandling av olika grupper

Till kommitténs uppgifter hor att utforma ett forslag som ger rattvisa och
lika kompensationsnivéer for olika grupper p4 arbetsmarknaden. Kommittén
har p4 denna punkt begirt att fa LOs syn p detta problem.

Till att borja med vill vi framhalla att varje forslag som innebir att ersitt-
ning vid sjukdom utgdr ett lagre belopp 4n 100 procent av den ordinarie lonen
innebar en diskriminering mellan olika grupper, s4 tillvida att grupper med en
hogre sjukfrinvaro drabbas av en storre inkomstforlust dn grupper med lig
sjukfranvaro.

Av detta skal har vi tidigare motsatt oss den sinkning av sjukpenningnivin
som trédde i kraft 1 mars 1991. LO-gruppernas sjukfranvaro ar (som framgar
av de ovan redovisade diagrammen) mer an dubbelt s& hog som TCO-grup-
pernas sjukfrinvaro. Av samma skil motsitter vi oss en sjuklon som understi-
ger 100 procent.

Lagéndringen 1 mars utgick ifrin att en arbetsgivare inte skulle kunna
betala en sjukskriven anstélld mer 4n 10 procent utéver de 65 resp 80 procent
som utgdr fran sjukforsikringen. 10-procentsregeln ir inte utformad som ett
direkt forbud mot avtal som innebar att arbetsgivaren betalar mer in de
"godkénda" 10 procenten, utan som en avrikningsregel, diir forsakringskassan
frdn sjukpenningen drar av varje belopp som arbetsgivaren betalar “for
mycket".

I en arbetsgivarperiod kan avrikningsregeln inte Lingre tillampas, efter-
som forsikringskassan under 14 dagar inte lingre hanterar nédgon
sjukpenning som kan avriknas. Om intentionerna i nuvarande lagstiftning (att
ersittning ej fir verstiga 75 resp 90 procent) ska vidmakthallas krivs att
Lagen om allmén forsikring ges en annan utformning. Savitt vi kan se
kommer varje tinkbar utformning att innebira ett forbud for parterna pd
arbetsmarknaden att traffa avtal utover nimnda nivder.

Eftersom den svenska arbetsmarknaden sedan lange priglats av en stor
respekt for parternas formaga att sjalvstindigt triffa avtal skulle ett avtalsfor-
bud komma att utgora ett mycket allvarligt ingrepp i den fria forhandlings-
ritten. LO kommer aldrig acceptera ett sidant ingrepp.

Just nu pagér forhandlingar p4 arbetsmarknaden med det sk Renbergsav-
talet som utgingspunkt. P4 en del avtalsomriden har tvddriga avtal redan
traffats som bl a innebir att parterna anpassat sjukloneavtalen till de inten-
tioner som regeringen lagt fast i och med lagindringen i sjukforsikringen fr o
m 1 mars 1991. Sidana avtal finns dock 4nnu inte pi hela arbetsmarknaden.
Dirfor finns en risk att en arbetsgivarperiod utan avtalsforbud kommer att
leda till olika nivaer i sjukersttning p4 olika avtalsomriden. Inte heller detta
kan LO acceptera.

LO vill har erinra om att de forbund som redan triffat avtal i enlighet med
riksdagens intentioner om en begransning av sjuklénen kommer att vara
bundna av denna begransning under de tv4 4r som avtalen Ioper under freds-
plikt.




Sjukionegaranti

Nar regeringen lade fram ett tidigare forslag om arbetsgivarperiod till lag-
ridet * ggde forslaget pd den felaktiga grunden att alla tvister skulle be-
* .ualas enligt lagen om ritteging i arbetstvister. En konsekvens av detta syn-
stt blev dels att saval tvister om ritten till sjuklon som tvister om sjuklonens
storlek skulle foras mellan arbetsgivaren och den fackliga organisationen eller
i vissa fall den enskilde. Nigon ordning som garanterade arbetstagaren en in-
komst under den tid som tvisten pagick fanns inte i forslaget, vilket i prakti-
ken skulle ha lett till mycket ddesdigra inkomstavbrick for enskilda anstallda.

LO kravde da for det forsta att tvister ska foras pA tv olika plan. Tvister
om rétten till sjuklon ska provas gentemot den lagstiftning och praxis som
finns i sjukforsakringen och som avser sjukdomsbegrepp och arbetsformagans
nedsittning i forhllande till det arbete den enskilde har. Tvister om sjuklo-
nens storlek ar emellertid att betrakta som lénetvister och ska darfor provas
enligt gingse arbetsrittsliga principer, dvs genom en provning i arbetsdom-
stolen.

LO krévde for det andra att forsikringskassan méste svara for tolkningen
av ritten till sjuklon enligt AFLs grunder. I och med att forsakringskassan
trdder in och tar stillning for att driva en tvist gentemot en arbetsgivare pa
denna grund, méste kassan ocksa ta over ersattningsansvaret gentemot den
enskilde. Den enskilde ska inte behdva lida for att en tvist drar ut pa tiden
utan ska héllas skadelos. Beroende pi om kassan till sist vinner tvisten ska
kassan antingen kréva arbetsgivaren pa utlagda utgifter eller besluta om av-
skrivning av fordran p4 den enskilde som kassan gav rétt i och med att den
Atog sig att fora tvisten gentemot den enskildes arbetsgivare.

Aven om vi inte stoder kommitténs uppdrag att foresla en arbetsgivarpe-
riod, ser vi det dnd4 som en framgdng att dircktiven nu uppmirksammat de
problem som vi och regeringen forde en debatt om sommaren 1990,

Overforing av information

Liksom tidigare anser LO att det &r mycket viktigt att samhallet ocks3 i
fortsattningen har god tillgéng till information om sjukfranvarons utveckling.

Om en arbetsgivarperiod mot var vilja kommer att genomforas anser vi att
det r av storsta betydelse att arbetsgivaren alaggs att till forsikringskassan
rapportera all sjukfrinvaro samt att forsikringskassan direkt far tillgang till
de likarintyg som innchaller diagnos. LO anser att uppgifter om diagnos av
hansyn till den enskildes integritet aldrig far utlimnas till arbetsgivaren.

Ovriga synpunkter

Nir det giller andra frégor i samband med sjuklonen hinvisar LO till det
utldtande Gver tidigare lagridsremiss.

Slutligen vill vi allvarligt patala den hast med vilken detta och andra
viktiga forslag i socialforsikringen numera utreds. Nir det tidigare forslaget
om arbetsgivarperiod lades fram pipekade lagradet det allvarliga i att ett
sidant viktigt forslag med si stora konsekvenser for stora grupper pa
arbetsmarknaden inte ens gick ut p4 remiss.

Savitt vi har forstdtt finns det inte heller nu nigot tidsutrymme for re-
missomgang. Avsikten ar att i all hast hora parterna pd arbetsmarknaden idag
for att redan en vecka senare lagga fram ett fardigt forslag. For att forslaget
ska hinna trida i kraft maste riksdagen fatta beslut om det redan var, vilket



omdjliggor ett tillfille att i normal svensk utredningstradition f konsekven-
serna av forslaget ordentligt genomlysta.

Vi hoppas att vi genom denna PM kunnat visa p4 nigra av de konsekven-
ser en arbetsgivarperiod kommer att f4 och beklagar att ett forslag som dess-
utom bygger pa en felaktig forestillning om sjukfrinvarons utveckling maste
genomforas pi detta sétt.
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Socialdepartementet
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ARBETSGIVARPERIOD I SJUKFORSAKRINGEN

SACO har tillsammans med 8vriga organisationer uppmanats att skriftligen limna
synpunkter i anslutning till den hearing som vi inbjtds till 1991-03-15. Friigan giller
SACOs synpunkter angende de frigor som en stirskild kommitté fatt regeringens
uppdrag att prova i anslutning till inférande av en arbetsgivarperiod om 14 dagar inom
sjukpenningforsiikringen.

Allmiint

Omfattande utredningsarbete har pightt i Sverige under senare 4t med inriktning pA
friindringar, effektiviseringar och utvecklingsarbete vad géller arbetsmiljs,
rehabilitering och foretagshiflsovard. I stort sett #ir det stor enighet om behovet av
kraftfulla insatser for att forhindra utslagning av méinniskor frin arbetslivet liksom om
nddviindigheten av utgiftsbesparingar. SACO har i olika sammanhang betonat
betydelsen av att angripa frigoma utifrén ett helhetsperspektiv, s att man inte fortsiitter
att "lappa” i ett ineffektivt system. SACO menar att dagens socialfrsikrings- och
“arbetsmiljdAtglirdssystem" inte i tillrticklig utstriickning tar hiinsyn till att arbetslivet
har éindrat karaktir, att det uppkommit nya problem, att nya grupper drabbas, att det
krilvs andra insatser osv. Mot den bakgrunden stéller sig SACO tveksamma till om en s
k arbetsgivarperiod kan bidra till att 18sa huvudproblemet, dvs att.reducera sjuktalet.

Konsekvenser av arbetsgivarperiod

Huvudsyftet med att infbra en arbetsgivarperiod inom sjukforsiikringen, dvs att
arbetsgivaren tar dver det totala ansvaret for sjukers#ttningen under de ftrsta 14
dagamna, skulle vara att arbetsgivaren fir ekonomiska incitament for att forbttra diliga
arbetsmiljder. Det synsiittet skulle innebira att arbetsgivarna idag Iter bli att Atgiirda
dAiliga arbetsmiljder dirfor att det inte skulle 16na sig.

Enligt SACOs erfarenheter dir frigan betydligt mer komplex in si. SACO stiller sig
bakom arbetsmiljékommissionens principforslag om ett system med differentierade
arbetsgivaravgifter for att man genom ekonomiska styrmedel ska Astadkomma
arbetsmilj6fdrbtiringar. Aven om de korta sjukskrivningarna dominerar i antal svarar
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de proportionellt for en liten del av de totala kostnaderna for sjukfrinvaron. Det finns
heller inga tecken pd att korttidsfrdnvaron okar - snarare tviirtom.

For SACOs medlemsgrupper giller i viss utstréickning att man snarare kan peka pd
“sjuknéirvaro” och inte sjukfrinvaro. Korttidsfrdnvaro fungerar déirfor daligt som
signalsystem till arbetsgivaren betriffande arbetsmiljéfaktorer som orsak.

SACO vill i detta sammanhang ocks4 fista uppmiirksamheten pa kvinnornas situation i
arbetslivet. Kvinnorna svarar for en stor andel av 8kningen av sjuktalet. Kvinnor i yngre
generation frviirvsarbetar idag i samma utstriickning som m#nnen men arbetsvillkoren
har inte anpassats till kvinnors hem- och barnansvar, inte till deras annorlunda
forutsittningar i fysiskt, psykiskt och socialt hiinseende osv. Socialftrsikringssystemet
har i viss utstriickning kompenserat detta genom att ge en ekonomisk grundtrygghet vid
egen eller barns sjukdom.

SACOs bed6mning #r att infdrande av en arbetsgivarperiod kan bidra till en 8kad risk
for urval och selektering vid nyanstillning som grundar sig p4 andra kriterier #n
lamplighet for ett visst arbete.

Kommitténs uppdrag och frégestillningar

1. SACOs grundinstillning 4r att det ir positivt och rimligt att
kompensationsnivderna blir lika mellan olika grupper pé arbetsmarknaden. I
sammanhanget br man dock erinra sig att tidigare avtalskonstruktioner grundat
sig pd att vissa personalgrupper har avsttt frin andra forméner for att f4 tryggade
sjuklSnefSrmaner. SACO ser mycket allvarligt p4 att man genom olika dtgérder
beskir den fria avtalsritten. Vi stiller oss ocksi frdgande till hur man ska kunna
forhindra eller 6vervaka att de nya erséittningsnivaerna for sjukpenning inte
verstiger de 10 procent som godkiinns att arbetsgivaren fir betala.

2. Betriffande frigan om sjukl6negaranti s #r detta s& vitt kéint inget stort problem
f6r SACOs medlemsgrupper. SACO finner det naturligt att frigan 16ses i enlighet
med synpunkterna i kommittédirektivet.

3. Ur samhillssynpunkt #r det viktigt att ha kontinuerlig och god information om
sjukfrinvarons omfattning och utveckling - detta forutsitter att arbetsgivarna i ett
system med arbetsgivarperiod liggs skyldighet att rapportera sjukfranvaron till
forsiikringskassan. Konsekvenserna med hinsyn till forsdkringskassornas nya
basdatasytem FAS 90 kan vi inte bedoma men forutsitter att frigan blir
uppmirksammad. SACO ser det som ytterst viktigt att den enskildes integritet
beaktas niir det giller frigor som ror likarintyg m m. Sadan information kan
enligt vir beddmning endast hanteras av forsikringskassan. Den sk
personaladministrativa tydstnadsplikt som sekretesslagen anger, anser SACO inte
vara tillricklig i detta fall.

Ovriga synpunkter
SACO har noterat att ett ytterligare skil for att infora arbetsgivarperiod skulle vara att

man dérigenom frigdr avsevéirda resurser hos forsikringskassorna for att fortsitta det
redan pabdrjade arbetet med tidig rehabilitering. SACO menar att dessa for kassorna
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delvis nya arbetsuppgifter, forutom utbildningsinsatser, ocksa kriver omfattande
tillskott av medicinsk och beteendevetenskaplig expertis.

SVERIGES AKADEMIKERS CENTRALORGANISATION
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Synpunkter till kommittén f&r prévning av vissa fragor
betrédffande arbetsgivarperiod

SAF anser det angeldget att sjukférsikringen ldggs om
sd att varje sjukfall b8rjar med en arbetsgivarperiod
under tva eller flera veckor. I och f8r sig borde stats-
makterna redan ha tagit ett helhetsgrepp med arbets-
givarperiod och en fullstdndig samordning av arbets-
skadeférsdkringen tillsammans med de nyligen avvisera-
de férslagen om en effektivare rehabilitering av sjuk-
skrivna och fdrtidspensionerade. Det &r emellertid
viktigt att en arbetsgivarperiod inte f&rsenas ytter-
ligare.

SAF utgdr nu fran att riksdagens beslut den 14 decem-
ber 1990 ligger fast med £51jd att arbetsgivarperiod
infdrs den 1 januari 1992. Nedanstdende synpunkter
knyter darfér endast an till de utredningsuppgifter
som kommittén har fatt. SAF utgdr ocksd fran att fér-
andringen till arbetsgivarperiod kammer att genomfdras
kostnadsneutralt, dvs pA det sdtt som socialdemokrater-
na och folkpartiet kom &verens om i april 1990.

1 Rattvisefragan

I motiven till en lagstiftning mdste framhallas, att
det 4r angeldget bl a av rdttviseskil att alla arbets-
tagare och férsékrade hamnar pd en lika ersittnings-
niva. Statsmakterna bér skriva in en uttrycklig fér-
vdantan att arbetsmarknadens parter visar féljsamhet.
Det bdr forutsdttas att eventuella sjukloénekollektiv-
avtal som foreskriver hdgre ersdttning &n vad stats-
makterna utgar ifradn omfdrhandlas.

Statsmakterna bdr ocksd markera att man noggrant kom-
mer att fdlja frdgan om lika och r&ttvis ersédttnings-
nivad f6r alla, Av kommittébetdnkande, propoeition och
utskottsbeténkande bdér framgd att erforderliga &Atgir-
der kommer att vidtas om det skulle visa sig att ndgon
eller ndgra av arbetsmarknadens parter inte skulle
félja de intentionar som har meddelats av statsmak-
terna,

Med sadana skrivningar och uttalanden borde férut-
sdttningarna vara goda foér att sjukldneavtalen skall
hdlla sig inom de ramar som statsmakterna anger. Om
ndgon arbetsmarknadspart &nd& skulle fdrsdka genom-
driva icke odnskvarda avtal bdr statsmakterna kunna
vidta korrigerande atgéarder.
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Lagtexten skulle, med anknytning till bestidmmelserna i
AFL efter den 1 mars, kunna utformas pad féljande sitt:

Arbetstagare har ratt till ersdttning av arbetsgi-
vare fér inkomstbortfall vid sjukdom (sjuklén).

Sjuklénen utgdr under de forsta tre sjukdagarna i
varje sjukperiod x procent och fr o m den fj&rde
sjukdagen y procent av den 16n som arbetstagaren
skulle ha f&tt fran arbetsgivaren om han hade
fullgjort sina arbetsuppgifter.

De férsta dagarna bdr emellertid vara karensdagar och
darefter kan ersattningsnivdn vara lika under hela
perioden.

2 Sjuklénegaranti

Sedan flera &r finns ett system f&r hur eventuella
tvistefradgor om sjuklén skall 1lésas. Detta system &r
val beprévat och kan anvdndas &ven om sjuklénen blir
storre dn vad den &r f n. I normalfallet blir det den
anstdlldes uppgift att han har varit sjuk som gidller.
Denna uppgift kompletteras senast p& &ttonde dagen med
ett yttrande frén likare. Om det finns skil bdr 1&-
karintyg kunna krdvas tidigare. Skulle parterna i na-
got fall inte vara eniga betr arbetsgivarens skyldig-
het att betala sjuklén kan nuvarande system med for-
handlingar och slutligt avgdrande av arbetsdomstolen
anvandas.

I Norge har man 1l6st frdgan genom att tillsitta en
sarskild namnd med uppgift att avgdra tvister mellan
arbetsgivare och arbetstagare. Endast ett 50-tal
arenden per A&r anmidls for prévning till denna n&mnd.
Den svenska férhandlingsordningen &r dndamdlsenlig och
behéver inte kompletteras med nagon sdrskild namnd.

Om arbetsgivaren gadr i konkurs och pga det inte kan
betala sjuklén kan den anstdllde istallet f& sin
sjuklén enligt nu gdllande regler f&r lénegarantin.
Det finns sdledes ingen anledning att férsdka finna
ndgon ny lésning f6r denna situation.

3 Uppgiftsldmnandet

Endast ca ett av tio sjukfall vara ldngre dn 14 dagar.
FOrsdkringskassan blir sdledes befriad fran handlagg-
ningen av uppemot tio miljoner sjukfall per dr. I de
langre sjukfallen kan de férsidkrade vanda siig till
forsakringskassan fér att fa fortsatt ersdattning. Det
blir i det sammanhanget naturligt att den férsdkrade,
pa samma sdtt som nu sker, lamnar ndédvédndiga uppgifter
om sjukfallet till foérsdkringskassan. S&dana uppgifter
bér inkludera uppgift f&6r inkomst, vilken sedan kan
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laggas till grund f6r berdkningen av sjukersdattningen
fran foérsdkringskassan. Om detta sker kan nuvarande
férhandsregistrering av SGI slopas. Om osdkerhet
skulle féreligga betrd@ffande inkomsten finns det all-
tid mé6jlighet fo6r forsdkringskassan att fa information
fran arbetsgivaren.

Om det for t ex rehabiliteringsdndamdl skulle anses
erforderligt med ytterligare uppgifter om de férsak-
rades sjukdomar finns det mdjlighet att lata l&kare
och tandlakare skicka en kopia av det utfardade in-
tyget till foérsdkringskassan. Ldkarintyg bdér innehdlla
uppgift om sjukdom och helst aven sjukdomsorsaker.
Intygen kan tas emot och sorteras centralt.

Fran socialdepartementet har tidigare diskuterats
forslag om skyldighet for arbetsgivare att anmdla
samtliga intrdffade sjukfall. En sddan ordning maste
anses medféra "mera vald &n néden kraver". Korta foér-
kylningsfall o d pa en eller ett fatal dagar har som
regel knappast ndgon betydelse fér det rehabiliterings-
arbete som forsdkringskassan skall medverka i.

Om man vill skaffa sig kdnnedom om det allmdnna sjuk-
domsférhallandet i landet finns det méjlighet att genom

t ex urvalsundersékningar regelbundet f&a kunskap om
detta.

XXXX
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Socialdepartementet
Kommittén med uppgift att utreda vissa 1991 -03- 22

frégor | anslutning t111 inforande av en
arbetsgivarperiod om 14 dagar { sjukfér-
sdkringen

103 33 STOCKHOLM

dbhateqi tod 1 siukférsikr]

TCO anser att frdgan om inforande av en arbetsgivarperiod inom
sjukforsdkringen har hanterats pd ett undermiligt sitt. Den eko-
nomiska tryggheten vid sjukdom &r uppbyggd p& en i botten lag-
stadgad rdttighet finansierad via arbetsgivaravgiften, d v s in-
tjdnade 16nemedel och utgdr s& gott som uteslutande till 16nta-
garkollektivet. Denna solidariskt finansierade lagfista ritt
ti11 ekonomisk trygghet vid sjukdom har dirutSver kompletterats
med en kollektivavtalsreglerad avtalsersittning. Trots detta

har parterna pd arbetsmarknaden inte beretts mojlighet att del-
ta 1 utredningsprocessen.

Hart111 kommer att forslaget forcerats fram pd felaktiga grun-
der av vad avser sdvdl omfattningen och forldggningen av sjuk-
franvaron som kunskapen om vilka grupper som drabbas av utslag-
ningen | arbetslivet.

Forslaget om inférandet av lagfist sjuklon for de forsta

14 dagarna av en sjukperiod uttalades 1 regeringsforklaringen
den 7 mars 1990. Den 28 juni 1990 remitterades ett forslag till
lagrddet. Detta férslag fick mycket stark kritik av lagrddet 1
september 1990 . Lagrddet pdpekade bl a att det var en brist

att forslaget inte remissbehandiats 1 sedvanlig ordning utan
bygger pd en skiss i ett av ddvarande sjukpenningkommitté avgi-
vet betdnkande 1981. Ett férslag som di remissbehandlades och
befanns ogenomforbart. Denna kritik ledde till att forslaget
ti11fdl1igt drogs tillbaka 1 december 1990, samtidigt som det
frén den 1 mars 1991 nu gdllande forsimrade sjukforsdkrings-
forslaget presenterades. En lagkonstruktion med tankt
kollektivavtalspabyggnad, men man krinker den fria forhandlings-
rdtten eftersom nlvgn pd det mdjliga avtalet regleras i lagen.
Trots kraftig kritik har under hésten/vdren 1990/91 inga kontak-
ter tagits med parterna forrdn dessa med kort varsel kallas

till en hearing den 15 mars 1991 varefter komittén skall ha
slutsammantrdde den 20 mars och férslag avges 1991-03-22.

Tjdnstemannens Central
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TCO har uppfattningen, som bl a framférdes i yttrandet ver ar-
betsmiljokommissionens betdnkande att fr8gan om inforande av en
arbetsgivarperiod med sjukldn inte kan ses som en separat §t-
gard. TCO anser att det krdvs ett samlat grepp Gver en rad &t-
gdrder fOr att frémja arbetslinjen i svensk politik. Hit hor
stora delar av de forslag som arbetsmiljokommissionen utar-
betat, arbetslivsfondens arbete, forsikringskassornas och andra
samverkande myndigheters Gkade engagemang och m3jligheter i re-
habiliteringsarbetet, FAS 90 samt en eventuell samordning
mellan arbetsskadefSrsdkringen och sjukforsikringen.

ICO syn pd arbetsgivarperiod

Aven om utredningen inte haft till uppgift att prova frdgan om
arbetsgivarperiod som sddan framstdr det som en nddvandighet
att inledningsvis kort redovisa motiven fér att TCO avvisat
denna.

En arbetgivarperiod angriper inte huvudproblemen inom sjukfor-
sdkringen, d v s de 1dnga sjukskrivningarna och utslagningen
frén arbetsmarknaden. Kostnaden for sjukfall langre &n

14 dagar, d v s ldngre sjukfall, kommer att ligga kvar inom
sjukforsdkringssystemet Tiksom de tvd procent av de forsikrade
som uppbdr merparten av sjukpenningkostnaden.

Regeringens tidigare aviserade forslag om ett inférande av en
arbetsgivarperiod dr ett avsteg frin en allmin och generell
sjukforsdkring dir alla omfattas av samma villkor och lag. Tvd
grupper kommer att finnas, en som har arbetsgivarperiod och en
som omfattas av den allmdnna fdrsdkringen. Den senare gruppen
kommer att innehd1la dem som har en svagare stdllning pd arbets-
marknaden, personer med simre hilsokonstruktion, arbets1dsa,
tjanstlediga och studerande. Vi kommer att ha ett A- och ett
B-lag samtidigt som hdlsotilistdnd, kon, barnantal, och civil-
stand kommer att bli ett stdrre urvalskriterium vid rekryte-
ring. Denna grupp kommer vid 1&gkonjunktur att f3 det mycket
svart att Gverhuvud taget komma in pd arbetsmarknaden. Vi kom-
mer att fd en frdnvaroférsikring f6r de som omfattas av arbet-
sgivarperiod och en sjukférsikring for de som omfattas av det
alimdnna systemet. En franvaroforsikring vars materiella inne-
hall kommer att std helt utanfoér samhdillets insyn och kontroll.

Ett inforande av arbetsgivarperiod kommer att kombineras med
sdnkt sjukforsdkringsavgift. Nuvarande solidariska finansiering
av sjukforsdkringen via arbetsgivaravgifter innebir en omférdel-
ning frdn hdg- till 13ginkomsttagare, fr&n min till kvinnor,
fran friska ti1l sjuka. En sdnkning av arbetsgivaravgiften inne-
bdr att hdgléneféretag/branscher, vilka si gott som uteslutande
redan i dagsldget har mycket 1&g franvaro, fir en kraftig redu-
cering av arbetsgivaravgiften, men en mycket ringa kostnad for
arbetsgivarperioden. Medan diremot personalintensiva 1dg16ne-
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foretag/branscher med hog och ibland opdverkbar franvaro fir en
kostnad for arbetsgivarperiod som Gverstiger den minskade
arbetsgivaravgiften.

Samtidigt som intdkterna til1 sjukforsdkringssystemet minskar
kommer som tidigare namnts de tvad procent av de forsdkrade som
uppbar 50 procent av sjukforsakringskostnaderna att vara kvar i
det allmdnna systemet. Genom det minskade inkomstunderlaget for
det allmanna systemet kan det pd sikt bli omojligt att behdlla
nuvarande nivder eller regler for sjukpenning inom det allmdnna
systemet.

Lika behandling av olika grupper

En sjuklon vid infGérande av en arbetsgivarperiod dr en del av
anstdllningsvillkoren som midste omfattas av den fria och okrénk-
bara forhandlingsrdtten. Redan fordndringarna frdn den 1 mars
1991 &r ett indirekt kollektivavtalsforbud. Frdgan om arbets-
givarperiod och sjuklon stdller darfor frdgan om kollektivav-
talsforbud pd sin spets.

TCO vill darfor erinra om att denna frdga rikdagsbehandlades
redan 1982 varvid ddvarande statsrdd motiverade sitt stidllnings-
tagande att inte krdnka den fria forhandlingsrdtten pa foljande
satt:

"I samrdd med chefen for arbetsmarknadsdepartementet och med stats-
rddet Johansson vill jag i den frdgan anfora foljande. Under sjukpen-
ningskommitténs arbete utreddes och diskuterades i vad mdn man
kunde och borde soka sdkerstdlla likabehandling av alla arbetstagar-
grupper genom lagstifining, ndrmast genom arr i lag ogiltigforklara
avtal om kompensation for den okade sjilvrisken i sjukforsikringen.
Kommittén fann att det var rdttsligt mojligt att genomfira en sddan
lagstiftning men avrddde av flera skdl. Ett av dem var osikerheten om
hur effektiv en sddan lagstiftning skulle bli. Ett annat, det framsta, var
att en lagstiftning av denna innebord skulle innebdra ett ingrepp i den
hdvdvunna forhandlings- och avtalsfriheten pd arbetsmarknaden.

Tvd principer stdr hir emot varandra. Den ena dr att alla bor behand-
las lika i frdga om grundliggande trygghetsformadner. Den andra dr att
arbetsmarknadens parter skall vara fria att forhandla och tréffa av tal
om Ioner och andra slag av ersdtmingar till arbetstagarna. Enligt min
mening bor inte intresset av att sakerstdlla den forsia av dessa princi-
per fd leda till art man gor avkall pd den andra.”

TCO anser att den ekonomiska tryggheten vid sjukdom skall
finansieras solidariskt och bygga pd inkomstborfallprincipen.
Den storsta garantin for att alla kommer att behandlas lika
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erhdlls inom ett system som bygger pd en allmidn och generell
forsdkring som omfattar alla pd lika villkor. Hirutdver kan
parterna - om skyddet inom det allminna systemet inte blir
tillrdckligt - i mdn av forhandlingsutrymme teckna komplette-
rande avtalsskydd. D v s mjligheterna att &stadkomma 1ika
villkor dr storst inom en solidariskt finansierad allmin
forsdkring som bygger pd inkomstbortfallsprincipen eftersom
behoven av kompletterande avtalslosningar dd blir begrinsade.
De kompletterande avtalslSsningarna &r en del av anstdllnings-
villkoren och miste omfattas av den fria forhandlingsrdtten.

Sjukldnegaranti

I hdndelse av ett inforande av en arbetsgivarperiod med sjuklion
vilket avvisas av TCO miste en sjuklonegaranti lagregleras.
Tvist om rdtt till sjuk1sn miste enligt TCO prévas gentemot den
lagstiftning och praxis som finns i sjukforsakringen vad avser
sjukdomsbegreppet och arbetsformigans nedsdattning i forhdllande
till det arbete som den enskilde har. Tvist om en eventuell
sjukldns storlek miste diremot betraktas som en 18netvist och
provas enligt gingse arbetsrdttsliga regler, d v s om enighet
inte nds genom en slutlig prévning 1 arbetsdomstolen.

I avvakten pd en tvists avgdrande miste enligt TCOs uppfattning
forsdkringskassan ges tolkningsritt av ritten till sjuk1on
enligt AFLs grunder. I och med att forsakringskassan gor
bedomningen att den enskilde ar berdttigad till sjukion miste
kassan ocksd tills vidare ta over ersdttningsansvaret gentemot
den enskilde. Den enskilde skall inte st3 utan ersattning under
tiden tvisten 16ses. Vid avgorande av tvisten bdr det sedan
dlaggas forsdkringskassan att &terkrdva den av kassan for-
skotterade ersdttningen fér arbetsgivarens rdkning. I hindelse
att forsdkringskassans tolkning varit fel nir man dtog sig
driva tvisten, bor utgiven ersattning avskrivas, sivida
tolkningen inte skett pd ett av arbetstagaren avsiktligt
felaktigt eller bedrdgligt avgivet underlag.

Information om sjuktalsutvecklingen

TCO anser det som mycket angeldget att det finns en heltdckande
offentlig statistik dver sjukfrinvaron och
sjuktals/ohdlsoutvecklingen.

Ett oaveftergiviigt krav vid ett eventuellt inforande av arbets-
givarperiod och sjuk16n dr dirfor att samtlig sjukfrdnvaro in-
rapporteras till forsdkringskassan. Hir torde 1&rdom kunna tas
av Norge, som saknar heltickande sjukfrdnvarostatistik, vilket
dr ett stort handikapp vid framtagning av s3vil forsknings- som
beslutsunderlag till riksdag och departement som underlag for
beilut regionalt och lokalt inom den offentliga och privata
sektorn
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Sammanfattning

TCO avvisar alla ingrepp i den fria forhandlingsrdtten. TCO &r mycket
kritisk ti11 det sdtt pd vilket aviserat forslag om arbetsgivarperiod och
sjuk16n arbetats fram. TCO redovisar att den bdsta grunden for en ekonomisk
likabehandling av samtliga sjukpenningberdttigade vid sjukdom &r ett
bibehdllande av en solidariskt finansierad aiimdn och generell sjukpenning-
forsdakring som bygger pd inkomstbortfallsprincipen. TCO avvisar ett
eventuellt forsiag om en arbetsgivarperiod, men framfor i hdndelse av
fulifdljande av regeringens uttalande om en sddan period ett krav om lagfést
Ionegaranti, tolkningsratt av rdtten ti11 sjuklon av forsdkringskassan
enligt AFLs grunder samt regler for dterbetalning av forskotterad ersdtt-
ning. Slutligen anser TCO, att det for samhdllets mojlighet att folja
sjuktals- och ohdlsoutveckiingen mdste vid inforandet av en arbetsgivar-
period och sjuklon samtlig sjukfranvaro inrapporteras till forsdkringskassan.

TJANSTEMANNENS CENTRALORGANISATION (TCO)
% Jaan Kolk :::’
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Statens offentliga utredningar 1991

Kronologisk forteckning

. Flykting- och immigrationspolitiken. A.

. Finansiell tillsyn. Fi.

. Statens roll vid frimjande av export. UD.

. Miljslagstiftningen i framtiden. M.
Miljlagstiftningen i framtiden. Bilagedel.
Sekretariatets kartliggning och analys. M.

. Utvérdering av SBU. Statens Beredning for Ut-
virdering av medicinsk metodik. S.

7. Sportslig och ekonomisk utveckling inom trav-

och galoppsporten. Fi.

8. Beskaitning av kraftféretag. Fi

9. Lokala sjukforsikringsregister. S.

10. Affirstiderna. C.

11. Afférstiderna. Bilagedel. C.

12. Ungdomarna och makten. C.

13. Spelreglerna pa arbetsmarknaden. A.

14. Den regionala bil- och kdrkortsadministrationen. K.

15. Informationens roll som handlingsunderlag -
styming och ekonomi. S.

16. Gemensamma regler - lagstiftning, klassifikationer
och informationsteknologi. S.

17.Forskning och utveckling - epidemiologi, kvalitets-
sikring och Spris utvecklingsprojekt. S.

18. Informationsstruktur f6r hiilso- och sjukvirden - en
utvecklingsprocess. S.

19. Storstadens trafiksystem. Overcnskommelser om
trafik och miljo i Stockholms- Géteborgs- och
Malm&regionerna. K.

20. Kapitalkostnader inom frsvaret. Nya former for
finansiell styming. Fo.

21. Personregistrering inom arbetslivs-, forsknings- och
massmedieomridena, m.m. Ju.

22.Oversyn av lagstiftningen om trifiberrivara. I.

23.Ett nytt BFR - Byggforskningen pa 90-talet. Bo.

24. Visst gér det an! Del 1, 2 och 3. C.

25. Frikommunf&rstket. Erfarenheter av férsken med
en friare nfimndorganisation. C.

26.Kommunala entreprenader. Vad 4r mdjligt? En
analys av rifttsliiget och det statliga regelverkets
roll. C.

27.Kapitalavkastningen i bytesbalansen. Tre
expertrapporter. Fi.

28. Konkurrensen i Sverige - en kartliggning av konkur-
rensfdrhallandena i 61 branscher. Del 1 och 2. C.

29. Periodiska hilsoundersSkningar i vissa statliga,
kommunala och landstingskommunala anstéiiningar.
C.

30. S#rskolan -en primiirkommunal skola. U.

31. Siatens arkivdepéer. En utvecklingsplan till &r 2000.
U

32. Nawrvardsverkets uppgifier och organisation. M.
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33. Branden p4 Sally Albatross. Den 9-12 januari 1990.
Fo.

34. HIV-smittade - erséttning for ideell skada. Ju.

35. Nigra frigor i anslutning till en arbetsgivarperiod
inom sjukpenningforsikringen. S.







Statens offentliga utredningar 1991

Systematisk forteckning

Justitiedepartementet

Personregistrering inom arbetslivs-, forsknings- och
massmedicomridena, m.m. [21]

HIV-smitiade - ersitting for ideell skada. [34]

Utrikesdepartementet
Statens roll vid frimjande av export. [3]

Forsvarsdepartementet

Kapitalkosmader inom forsvaret. Nya former for
finansicll styrning. [20]

Branden pé Sally Albatross. Den 9-12 januari 1990. [33]

Socialdepartementet

Utviirdering av SBU. Statens Beredning for Ut-virde-
ring av medicinsk metodik. [6]

Lokala sjukforsikringsregister [9]

Informationens roll som handlingsunderlag - styming
och ekonomi. [15].

Gemensamma regler - lagstiftning, klassifikationer och
informationsteknologi. [16].

Forskning och utveckling - epidemiologi, kvalitetssi-
kring och Spris utvecklingsprojekt. [17].
Informationsstruktur for hiilso- och sjukvarden - en
utvecklingsprocess. [18].

Nigra frégor i anslutning till en arbetsgivarperiod inom
sjukpenningforsikringen. [35]

Kommunikationsdepartementet

Den regionala bil- och kdrkortsadministrationen. [14]
Storstadens trafiksystem. Overenskommelser om
trafik och milj6 i Stockholms- Goteborgs- och Malmd-
regionerna. [19]

Finansdepartementet

Finansiell tillsyn. [2]

Sportslig och ekonomisk utveckling inom trav- och
galoppsporten. [7]

Beskattning av kraftforetag. [8]
Kapitalavkastningen i bytesbalansen.

Tre expertrapporter. [27]

Utbildningsdepartementet

S#rskolan -en primérkommunal skola. [30]

Statens arkivdepaer. En utvecklingsplan till ir 2000.
[31]

Arbetsmarknadsdepartementet
Flykting- och immigrationspolitiken. [1]
Spelreglerna pé arbetsmarknaden. [13]

Bostadsdepartemntet
Ett nytt BFR - Byggforskningen pa 90-talet. [23]

Industridepartementet
Oversyn av lagstiftningen om tréifiberravara. [22]

Civildepartementet

Affirstiderna. [10]

Affirstiderna. Bilagedel. [11]

Ungdomarna och makten.[12]

Visst gir det an! Del 1, 2 och 3. [24]
Frikommunftrstket. Erfarenheter av férsdken med
en friare nimndorganisation. [25]

Kommunala entreprenader. Vad ér mdjligt? En analys
av ritsliget och det statliga regelverkets roll. [26]
Konkurrensen i Sverige - en kartliggning av konkur-
rensforhdllandena i 61 branscher. Del 1 och 2. [28)
Periodiska hilsounderskningar i vissa statliga,
kommunala och landstingskommunala anstillningar.
C.[29]

Miljodepartementet

Miljblagstiftningen i framtiden. [4]
Miljolagstiftningen i framtiden. Bilagedel.
Sekretariatets kartliggning och analys. [5]
Naturvardsverkets uppgifter och organisation, [32]
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