SVENSKT NARINGSLIV

Medfinansiering slar mot jobb och foretag

Regeringen planerar att infora ett sa kallat medfinansieringsansvar av
sjukpenningen for arbetsgivarna. Enligt det forslag som regeringen presenterat idag
ska arbetsgivaren betala 25 procent av sjukpenningen fér medarbetare som varit
sjukskrivna langre an 90 dagar. Regeringen menar att det ska motivera arbetsgivare
att ta ett stérre ansvar for rehabilitering och forebyggande atgarder.

Svenskt Naringsliv menar att forslaget ar skadligt da den langa sjukfranvaron ofta
saknar koppling till férhallanden som féretagen kan paverka. Forslaget forsvarar for
personer med sjukdomshistorik att fa arbete och det okar foretagens ekonomiska
risktagande. Forslaget om medfinansiering forsamrar darfoér mojligheterna till att fler
ska fa jobb.

Medfinansiering sankte inte sjuktalen forra gangen

Medfinansiering har redan testats och ingen forskning har kunnat visa att det gav
onskat resultat med lagre sjukskrivningstal forra gangen. Det var davarande
socialdemokratiska regeringen som inférde medfinansieringsansvar for
arbetsgivarna 2005 efter att sjukskrivningarna hade 6kat kraftigt under flera ar.
Alliansregeringen valde att avskaffa medfinansieringsansvaret i dess férsta budget
hosten 2006. Regelverket andrades da sa att medfinansieringen avskaffades den
forsta januari 2007. Motiveringen i budgetpropositionen 16d:

"Regeringen anser att arbetsgivarnas medfinansiering av sjukpenningkostnaden har
hdmmat sérskilt mindre foretags vilja att vdxa och att anstélla personal. Dessutom
har medfinansieringen férsvarat fér kroniskt sjuka och ménniskor med
funktionshinder att fa arbete.”

Inspektionen for socialférsakring utvarderade vilka effekter som medfinansieringen
2005-2007 fick och skrev sa har i rapporten Arbetsgivares medfinansieringsansvar
vid sjukforsékringen (Rapport 2015:4):

"ISF har analyserat effekterna pé sjukskrivningens lédngd av de férédndrade
incitamenten for arbetsgivarna. En dvergripande slutsats ar att den tkade
kostnaden for arbetsgivaren inte forefaller ha haft nagon storre inverkan pa
sjukskrivningarnas varaktighet. Analysen forsvaras emellertid av att en
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jamférelsegrupp saknas och att flera andra politikforandringar genomférdes
samtidigt.”

Aven Forsakringskassan utvarderade reformen. Myndigheten skriver i rapporten
Analys av sjukfranvarons variation (2014:17) att det inte gar att utvardera
medfinansieringens effekt pa sjukfranvaron, dd manga andra férandringar i
regelverk och administration skedde samtidigt. Antalet dagar med sjukpenning
minskade under perioden efter att medfinansiering inférdes — men minskningen var
storre for arbetslosa an for anstéllda — vilket innebar att det inte kan faststallas att
minskningen berodde pa medfinansieringen.

Men trots slutsatserna fran saval dessa myndigheter som den forra regeringen vill
nu regeringen aterinfora ett medfinansieringsansvar for arbetsgivarna.

Inga enkla svar pa varfor sjukskrivningarna okar

Det finns inte nagra enkla svar pa varfor sjukskrivningarna ater okar i Sverige.
Jamfort med i borjan pa 2000-talet ar nivaerna fortfarande relativt 1dga. Svenskt
Naringsliv ar, liksom regeringen, oroad dver utvecklingen.

Sverige ar unikt bland jamférbara lander nar det kommer till fluktuationer i
sjukforsakringen. Fa andra lander har under de senaste aren haft sddana kraftiga
upp- och nedgangar i antalet sjukskrivningar.

Upp- och nedgangarna i sjukfranvaron har ingen motsvarighet i upp- och nedgangar
i halsa och arbetsmiljo. Till viss del kan variationerna i sjukfranvaron forklaras av
mangden fortidspensioneringar, férandringar i regelverk, administrationens
kapacitet, konjunktur, geografiskt lage och attityder.

Det finns alltsa flera olika orsaker som kan ligga bakom de dkande
sjukskrivningarna, inte minst avseende psykisk ohalsa. Manga ganger ar
sjukskrivningar en foljd av forhallanden som foretagen inte kan paverka,
medarbetare skadas under fritidsaktiviteter eller har problem i sin livssituation.
Ibland blir sjukfranvaron lang i vantan pa medicinsk behandling. Att statistiken visar
att ohalsan dkar aven bland unga som inte bérjat jobba &nnu ar i sig oroande och ett
tecken pa att andra saker an arbetsmiljon paverkar.

Det ar darfor orimligt att regeringen vill tvinga pa arbetsgivarna
medfinansieringsansvar, da sjukfranvaron ofta beror pa orsaker som ligger utanfor
deras kontroll.

Kostnaderna foér borttagandet av den bortre tidsgransen lastas over pa
arbetsgivarna
| februari 2016 avskaffade regeringen den bortre tidsgransen i sjukforséakringen,

trots att flera expertmyndigheter var emot. Det &r ett exempel pa en forandring i
regelverket som paverkar sjukfranvaron. Avskaffandet kommer att innebéra att
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sjukskrivningarna nu blir fler och langre. Den bortre tidsgransen gav drivkrafter som
ledde tillbaka i arbete. Att en arbetsgivare med regeringens nya forslag ska betala
25 procent av sjukskrivningar som kan bli mycket langa och sakna bortre tidsgrans
ar ohallbart.

Risk for 6kad selektion och farre anstallningar

Att anstélla en ny medarbetare innebar ett stort ansvar for arbetsgivare. Forslaget
om medfinansiering hotar i forsta hand de som star langst fran arbetsmarknaden.
Vem vagar anstélla en person med en historik av langvarig eller kronisk sjukdom nar
man riskerar att fa betala 25 procent av personens sjukskrivning?

Medfinansiering riskerar ocksa att minska viljan att anstalla generellt eftersom alla
medarbetare kan bli sjuka. For en foretagare som Gvervager om foretaget har rad
med ytterligare anstéallningar kan medfinansieringen bli det som gor att hon eller han
tar beslutet att inte anstélla fler, utan istéllet avvakta.

Sverige behover fler foretagare som vagar anstélla. Regeringens uppgift borde vara
att underlatta for foretag att anstalla, inte att forsvara och gora arbetsgivarna mer
oséakra.

Arbetsgivarna har redan drivkrafter att minska sjukfranvaro

Regeringen agerar som om det saknas ekonomiska drivkrafter for arbetsgivarna att
vara aktiva i sjukprocessen och att ta tillvara medarbetarnas arbetsférmaga, men sa
ar det inte.

Foretagen har mycket starka ekonomiska drivkrafter att vara aktiva. Forutom
sjuklon, arbetsgivaravgift som finansierar sjukforsakringen, premier for
kompletterande kollektivavtalad sjukférsakring och ibland aven sjukvardsforsakring
for medarbetarna, sa innebar sjukfranvaro betydande kostnader for
produktionsbortfall och vikarier.

Regeringen h&vdar att forslaget ar kostnadsneutralt. Men Socialdepartementet
vilseleder medvetet nar det pastar att en sankning av arbetsgivaravgiften med 0,16
procentenheter har den effekten. Sjukforsékringen finansieras genom
arbetsgivaravgiften. Trots att kostnaderna for sjukforsakringen har sjunkit kraftigt
Over tid har det inte kommit arbetsgivarna till del genom motsvarande minskning av
arbetsgivaravgiften. Istallet har skattedelen i arbetsgivaravgiften successivt hijts.
Detta Overuttag motsvarar numera nastan en tredjedel av den totala
arbetsgivaravgiften. Arbetsgivarna finansierar alltsa redan med rage sjukfranvaron.



