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Remissvar

Forstarkt rehabilitering fér atergang i arbete

Svenskt Naringsliv har beretts méjlighet att yitra sig 6ver promemorian Foérstarkt rehabilite-
ring for atergang i arbete (Ds 2017:9).

o Svenskt Naringsliv avstyrker férslaget om att inféra obligatorisk skyldighet for arbets-
givaren att ha upprattat en plan for atergang i arbete da arbetstagaren varit sjukfran-
varande i 30 dagar.

o Svenskt Naringsliv avstyrker &ven forslaget om att slopa nuvarande skyldighet for
den férsakrade att ge in arbetsgivarutldtande nér Forsakringskassan begar det.

o Svenskt Naringsliv tillstyrker att beloppet for arbetsplatsinriktat rehabiliteringsstod
héjs fran 7 000 till 10 000 kronor, samt att ett tak for stodet infors. Daremot avstyrks
den del av férslaget som anger att angivet belopp ska betalas per person och ar.
Svenskt Néringsliv anser att nuvarande regler med stdd per insats ger battre stod till
de férsékrade med det stérsta behovet.

e Svenskt Naringsliv ser positivt pa att det arbetsplatsnara stédet omvandias och ut-
vidgas till ett arbetsplatsinriktat rehabiliteringsstéd. Den foreslagna utvidgningen bor
dock aven inkludera ytterligare insatser sdsom férebyggande och rehabiliterande be-
handling. Dessutom bér fler leverantdrer av tjanster omfattas av stodet.

Alimanna synpunkter

Svenskt Naringsliv vill framhalla att i den parlamentariska socialférsakringsutredningens slut-
betdnkande "Mer trygghet och battre férsékring” (SOU 2015:21) konstateras att arbetsgi-
varna har ett omfattande ansvar f6r den arbetslivsinriktade rehabiliteringen och att det sak-
nas behov av ytterligare reglering. Svenskt Naringsliv instammer med kommittén i denna
slutsats och menar att behov av ytterligare reglering i form av obligatoriska rehabiliterings-
planer saknas.

Rehabilitering och aktivitet i samband med sjukskrivning ar en angelagen fraga fér foretagen.
Arbetsgivare har redan ett omfattande och langtgaende ansvar fér saval det férebyggande
arbetsmiljdarbetet som den arbetsplatsinriktade rehabiliteringen. Rehabiliteringsinsatserna
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syftar till att en medarbetare med nedsatt arbetsférmaga ska kunna aterga i arbete hos ar-
betsgivaren s& snart som majligt. De insatser som kan bli aktuella bedéms i varje enskilt fall
och handlar bland annat om arbetstraning, anpassning av arbetsplatsen, hjalpmedel, 4nd-
rade arbetsuppgifter eller &ndrade arbetstider.

Foretagen efterfragar inte fler regler, sdsom obligatoriska rehabiliteringsplaner. Daremot ef-
terfragar foretagen verktyg, stéd och rad om hur medarbetarens arbetsférméaga ska kunna
tillvaratas pa basta satt. Detta géller sarskilt for de sma och medelstora foretagen.

For att mojliggora tidiga, effektiva och aktiva insatser for att ta tillvara medarbetarens arbets-
férmaga soker foretagen ofta samarbete med Gvriga aktérer kring den sjukskrivne medarbe-
taren. Inte minst efterfragar féretagen battre samverkan och kommunikation med Férsak-
ringskassan och varden. Féretagen signalerar stora svarigheter att fa tillstand avstdmnings-
méten och samverkan med Forsékringskassan. Féretagen upplever &ven problem och sva-
righeter med att {4 till stdnd méte eller samtal med sjukskrivande lakare. Dessutom saknar
lékarintygen ofta nddvandig information om arbetsférmagans nedséttning. Utan att ha en klar
bild av vilka medicinska hinder som finns fér den sjukskrivne medarbetaren, eller méjligheter
fér exempelvis arbetstraning, &r det svart fér arbetsgivaren att planera rehabiliteringen. Re-
habiliteringsplaner med litet informationsvérde och Iag kvalité kan i varsta fall leda till att fel
insatser vidtas eller att atergangen i arbete forsenas.

For att forbattra méjligheterna att ta tillvara de sjukskrivna medarbetarnas arbetsférméaga bor
regeringen — istéllet for att inféra obligatoriska rehabiliteringsplaner - tillférsékra att informat-
ionsutbyte och samarbete mellan arbetsgivaren, varden och Férsékringskassan verkligen
kommer till stand.

Aterinférande av obligatoriska rehabiliteringsplaner

| promemorian féreslas inférande av obligatoriska rehabiliteringsplaner nar medarbetaren va-
rit sjukskriven i 30 dagar, om det inte kan antas att han eller hon atergar i arbete inom 60 da-
gar frén insjuknandet. Syftet med obligatoriska rehabiliteringsplaner &r att stiarka rehabilite-
ringsinsatser fér individen inom ramen fér rehabiliteringskedjan.

Krav pa obligatoriska rehabiliteringsplaner innebar en ytterligare regelbérda for féretagen,
som dessutom kommer vara svara eller meningslésa att leva upp till. Det var ocksa déarfér de
avskaffades 2007. Att kréva att arbetsgivaren till den 30:e sjukskrivningsdagen tagit fram en
rehabiliteringsplan &r onédigt fyrkantigt, da de allra flesta sjukskrivna medarbetare atergar i
arbete utan nagra andra atgarder &n medicinsk behandling. Manga ganger vantar dessutom
den sjukskrivne medarbetaren pa medicinsk utredning och behandling. Precis som var fallet
tidigare kommer dérfér de obligatoriska rehabiliteringsplanerna oftast inte innehalla annan
information &n att man avvaktar medicinsk lakning/behandling. En obligatorisk plan fér den
arbetsplatsinriktade rehabiliteringen ar inte ratt hjalp i en sadan situation.

| promemorian féreslas att rehabiliteringsplan till den 30:e dagen i sjukperioden inte ska kré-
vas om medarbetaren antas atergd i arbete inom 60 dagar fran insjuknandet eller om det &r
uppenbart att en atergang ar omdjlig. Detta férutsatter att arbetsgivaren har tillgang till néd-
vandig information fran sjukskrivande lakare och att lakarintygen aven innehaller information
om férvantad eller uppskattad maximal l&ngd pé sjukfranvaron. Idag saknar foretagen i
manga fall tillgéng till den medicinska information som behdévs fér att kunna bedéma om och
nér det &r lampligt att vidta rehabiliteringsatgarder. Det &r ofta sammansatta faktorer som lig-
ger bakom langa sjukskrivningar. Det kan handla om férhallanden pa arbetsplatsen, men
manga génger ocksad om sadant som har med den férsakrades livssituation i stort att géra.
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Inte minst géller det vid exempelvis utmattningsdepressioner och andra psykiska besvar som
ar vanliga vid l&ngvariga sjukskrivningar. Detta innebar att arbetsgivaren dels har sarskilda
svérigheter att planera atergang i arbete vid dessa komplicerade problem, dels saknar férut-
sattningar att innan dag 30 géra de antaganden och bedémningar som forslaget forutsatter.

Varken arbetsgivaren, medarbetaren, varden eller Férsakringskassan efterfragar eller har
behov av en rehabiliteringsplan da medarbetaren véantar pa behandling eller medicinsk be-
démning. Inte heller fyller en rehabiliteringsplan ndgon funktion under den tid da medarbeta-
ren aterhdmtar sig utan andra an medicinska insatser. Férslaget innebar 6kad administration
och regelbérda i de situationer dar det inte ar aktuellt med arbetsplatsinriktad rehabilitering,
vilket riskerar inneb&ra minskade resurser da rehabiliteringsplaner ar efterfragade och fyller
en viktig funktion. Forslaget tydliggér inte heller ansvarsférdelningen mellan nyckelaktérerna
i sjukprocessen, utan bygger pa en ensidig skyldighet for arbetsgivaren att uppratta en reha-
biliteringsplan. Férslaget ar inte forutsebart, rattssakert eller administrativt effektivt. Mot
denna bakgrund avstyrker Svenskt Naringsliv forslaget om att inféra obligatoriska rehabilite-
ringsplaner.

Slopad skyldighet att ge in arbetsgivarutlatande till Férsakringskassan

Det &r manga aktdrer som bar ansvar i sjuk- och rehabiliteringsprocessen; arbetsgivaren,
medarbetaren, Férsékringskassan, halso- och sjukvarden samt Arbetsférmedlingen. Forsak-
ringskassan har det évergripande ansvaret for att samordna all rehabilitering och ska tillsam-
mans med den férsékrade klarlagga rehabiliteringsbehovet och se till att nédvandiga atgar-
der vidtas.

Forsékringskassan kan idag begara ett arbetsgivarutlatande for att klarlagga medarbetarens
behov av rehabilitering. Detta sker inom ramen fér rehabiliteringskedjan och da behov av
planerade rehabiliteringsinsatser finns. Detta sker dessutom utifran saval den férsakrades
som arbetsgivarens och Férsakringskassans ansvar i och for rehabiliteringsplaneringen och
betonar vikten av att inte férlora vardefull tid.

Det ar viktigt att medarbetarens eget ansvar i och fér rehabiliteringsprocessen tydliggérs.
Medarbetarens aktiva medverkan i att ta tillvara sin arbetsférmaga, bland annat genom att ta
initiativ till och efterfraga insatser pa arbetsplatsen, ar en viktig férutsattning for att méjliggéra
framgangsrik atergang i arbete. Det var ocksa darfér medarbetaren fick ansvaret att lamna in
utlatandet till Férsakringskassan nar rehabiliteringskedjan inférdes.

Svenskt Néaringsliv anser att dagens regelverk bidrar till att klarlagga den férsékrades rehabi-
literingsbehov utifrdn individuella fdrutsattningar och behov. Svenskt Naringsliv avstyrker
darfor forslaget att slopa skyldigheten for den férsakrade att ge in arbetsgivarutiatande nar
Forsakringskassan begér det.

Arbetsplatsnéra stod omvandlas till arbetsplatsinriktat rehabiliteringsstéd

Foretagen efterfragar verktyg, stéd och rad i hur medarbetarnas arbetsférmaga kan tas till-
vara pa basta satt. Darfér ar det positivt att det nuvarande stodet fér arbetsplatsnéra tjanster
foreslas utvidgas till att - utdver utredande insatser - &ven omfatta planering, genomférande
och uppféljining. Svenskt Néaringsliv anser dock att stodet d&ven bér omfatta ytterligare insat-
ser sdsom férebyggande och rehabiliterande behandling, samt att ett stérre urval av leveran-
térer ska berattiga till ersattning. Med sadan utvidgning av stédet kan det bli ett reellt och
vérdefullt stéd avseende de externa insatser féretagen koper for att underlatta atergangen i
arbete for sjukskrivna medarbetare. Sadan utvidgning skulle vara sarskilt vardefull fér de
sma och medelstora féretagen.
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Forsékringskassan har haft regeringens uppdrag att utvéardera och utveckla det arbetsplats-
néra stédet. | den referensgrupp med arbetsgivarforetradare som knutits till myndighetens
uppdrag har efterfragats en utvidgning av stddet s& att aven férebyggande och rehabilite-
rande behandling omfattas, sdsom exempelvis psykologsamtal och missbruksbehandling. |
referensgruppen har dessutom efterfragats ett stérre urval av rehabiliteringsaktérer som kva-
lificerar for stodet.

| promemorian féreslas att arbetsplatsinriktat rehabiliteringsstéd ska kunna kompensera fér
hélften av kostnaden, dock hdgst 10 000 kronor per &r och arbetstagare, samt med ett tak
om 200 000 kronor per arbetsgivare och ar. Nuvarande stdd uppgar till hégst 7 000 kronor
per insats. Eftersom stédet féreslas omfatta fler insatser motiverar det en héjning av stédet.

Svenskt Néringsliv tillstyrker att beloppet for arbetsplatsinriktat rehabiliteringsstéd héjs till

10 000 kronor och att ett arligt tak for bidraget infors. Ett tak for stodet innebér att det i hégre
utstréckning fokuserar pa och far betydelse fér smé& och medelstora féretag. Daremot av-
styrks den begransning som féreslas innebarande att stodet ges per person och ar. Dagens
st6d ger per insats, vilket innebar att stéd kan lamnas for flera insatser per person. Den fére-
slagna begrénsningen riskerar att innebara minskat stéd fér de férsékrade som har de
storsta behoven. Svenskt Naringsliv anser att nuvarande regler med angivet belopp per in-
sats innebéar battre stdd till de férsakrade med de storsta behoven.

Konsekvensutredning

| promemorian uppskattas tidsétgangen for den tillkommande arbetsuppgift "om skyldighet
att uppréatta och dokumentera en plan” till 20 minuter per plan. Kostnadskonsekvenserna be-
raknas utifran detta antagande till mellan 39 - 58 arsarbetare for hela arbetsmarknaden (22 -
33 arsarbetare for privat sektor). Den uppskattade tidsatgangen om 20 minuter fér en rehabi-
literingsplan synes endast innefatta den tid som kravs att férfatta dokumentet om rehabilite-
ringsplan som sadant. Analysen har inte beaktat den tidsatgang, faktiska insatser och &tgér-
der en individuell rehabiliteringsplan forutsatter. Svenskt Naringsliv konstaterar darfér att for-
slaget inte &r utrett och att en grundlig konsekvensanalys av férslaget maste géras, i vilkken
det tydligt redogérs fér de ekonomiska och administrativa konsekvenserna fér féretagen.

Overgangsregler och ikrafttridande

Svenskt Néringsliv avstyrker ett inférande av 6vergangsregler enligt promemorians féreslag.
Om férslaget genomférs bér promemorians regler om skyldighet fér arbetsgivare att upprétta
plan fér atergang i ordinarie arbete gélla for arbetstagare som insjuknat efter ikrafttradandet,
enligt férslaget den 1 juli 2018.

Svenskt Néringsliv avstyrker dven den féreslagna ikrafttradandetidpunkten den 1 juli 2018,
da denna inte medger tid for nédvandiga férberedelser for féretagen.

Ovrigt

| den remitterade promemorian lyfts de privata sjukvardsférsékringarnas kompletterande re-
habiliteringsférsékring fram som tidiga insatser vilka bor framjas. Insatser i form av rehabilite-
ringsledare fran férsakringsbolagen framhalls séarskilt som funktioner av vikt att stédja och
uppmuntra, som ett sétt att effektivisera och férbéattra stédet till den enskilde och ansvarig ar-
betsledare. Svenskt Naringsliv vill i sammanhanget patala att regeringens éverenskommelse
med Vénsterpartiet om att férmansbeskatta sjukvardsférséakringar som arbetsgivare tecknar
for sina anstallda inte p& nagot séatt stédjer, uppmuntrar eller framjar atergangen i arbete pa
satt som férordas i promemorian.
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