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Sammanfattning

Regeringen beslutade den 9 juni 2022 att tillkalla en sirskild utredare och
tillsitta en utredning om likarintygets betydelse i sjukpenningirenden.
Utredaren skulle analysera orsakerna till att likare och Férsikrings-
kassans handliggare ibland gér olika beddmningar av arbetsférmagans
nedsittning och analysera om likares bedémning av arbetstérmagans
nedsittning bor £ 6kad tyngd i sjukpenningirenden. Utredningen
skulle dven analysera vilken betydelse samarbete mellan professioner
1 hilso- och sjukvirden har for likares arbete med sjukskrivning.
Utredningen skulle féresld hur samarbetet mellan professioner kan
utvecklas och analysera om samarbetet kan underlitta f6r likare 1
arbetet med sjukskrivning samt stirka likares bedémning av arbets-
féormigans nedsittning, behov av sjukskrivning och rehabiliterande
insatser. Vidare skulle utredningen analysera hur informationen i
lakarintyget kan forbittras och om arbetsgivare kan i mer indamals-
enlig information som kan underlitta i arbetet med rehabilitering och
arbetsanpassning.

Uppdragets genomfdorande

Utredningens arbetsprocess har inledningsvis bestdtt av att férdjupa
problem- och behovsbilden fér att komma 4t grundorsaker till de
problem som adresseras i direktiven. Utredningen har analyserat tidi-
gare utredningar och olika studier som rér sjukskrivningsrelaterade
frigor. Utredningen har haft l6pande dialoger och workshops med
intressenter och experter inom omradet f6r att diskutera problem-
bilden och méjliga 16sningar ur ett brett perspektiv eftersom flera
aktorer berdrs av frigestillningarna. Vi har haft referensgrupper med
bland annat féretridare for hilso- och sjukvarden, olika professions-

13



Sammanfattning SOU 2023:48

foreningar, forskning, Forsikringskassan, arbetsgivare, fackliga orga-
nisationer, patientféretridare samt en parlamentarisk referensgrupp.

Bedomning av arbetsférmagans nedsattning

I de allra flesta sjukskrivningsirenden beviljas sjukpenning och indi-
viden dtergdr i arbete efter en kortare sjukskrivning. I dessa fall ir oftast
bedémningen oproblematisk for bdde likare och handliggare och
samspelet mellan parterna fungerar vil. Det hir behover poingteras
eftersom det handlar om den stora majoriteten av sjukskrivningsfall.

Vir bedomning ir att likarintyget och likarens bedomning har
och ska ha, stor betydelse 1 Forsikringskassans utredning och be-
démning av sjukpenningirenden.

Upplevelse av att rollerna éverlappar varandra och kommer i kon-
flikt uppstér framfor allt i mer komplexa och svirbedémda fall. Orsa-
ker som leder till att olika bedémningar ibland gérs gillande en indi-
vids f6rmaga att arbeta ir komplex. Variationer i bedémningar uppstir
ibland pd grund av bristande forutsittningar att géra vil underbyggda
bedémningar hos bdde hilso- och sjukvirdens verksamheter och For-
sikringskassan.

Det saknas ibland férutsittningar att utreda i den omfattning som
behdvs, till exempel pd grund av tidsbrist. Trots att dtgirder vidtagits
for att forbittra hilso- och sjukvirdens arbete med sjukskrivning sak-
nar likare fortfarande ritt forutsittningar att arbeta pd ett kvalitets-
sikert sitt med sjukskrivning. Osikerhet gillande det egna uppdraget,
kompetensbehov och otillrickligt stod bidrar ocks3 till att bedém-
ningar ibland blir bristfilliga och svira att kommunicera tydligt och
transparent.

Forsikringskassan behover utveckla sina metoder och processer
for att komma till ritta med odnskade variationer 1 bedémningar och
brister i tydlighet gillande beslutens grunder. Handliggare behéver
ritt stod och férutsittningar for att utreda drenden utifrdn olika be-
hov och grad av komplexitet, gora vilgrundade bedémningar samt ge
stdd till de individer som har behov av det f6r att komma dter 1 arbete.

Variationer i styrsignaler avseende sjukforsikringen har bidragit
till variationer 1 bedémningar.

For att stadkomma stabilitet behéver arbetssitt och &tgirder bygga
pa kunskapsgrund. Forsikringskassan arbetar med att utveckla for-
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valtningen av sjukforsikringen genom ett flertal dtgirder som spin-
ner éver ledning- och styrning, organisation, metodutveckling och
samverkan, och vr bedémning ir att det ir avgdrande att den breda
och genomgripande ansatsen finns.

Utredningens uppfattning ir att rollférdelningen mellan aktdrerna
gillande beddmning av arbetsf6rmdgans nedsittning 1 grunden ir dnda-
milsenlig. Utredningen beddémer inte att det skulle vara en fram-
gdngsrik vig att indra uppdrag och mandat.

Likaren utreder och gor en medicinsk bedémning av arbetsférma-
gans nedsittning 1 syfte att ta stillning till behovet av sjukskrivning
utifrdn sitt medicinska uppdrag. Forsikringskassans utredning och
bedémning av arbetsférmdgans nedsittning syftar till att {3 underlag
till beslut om ersittning enligt regelverket for sjukpenning. Bdda
aktdrers bedomningar ir viktiga for att sjukskrivningssystemet ska
fungera indamélsenligt.

Det ir centralt for forstielsen av likarens uppdrag att det fértyd-
ligas att det dr en del av likarens beddmning av sjukskrivningsbehovet
att bedoma arbetsformigans nedsittning. Det dr viktigt att det finns
forstielse och kunskap om respektive aktors roller. Utredningen kan
konstatera att det 1 dag finns olika bilder av uppdragen.

Psykisk ohilsa medfér sirskilda utmaningar gillande bedémningen
av arbetsférmagans nedsittning f6r bide likare och handliggare och
behover dirfor uppmirksammas sirskilt. Brister 1 grundliggande forut-
sittningar att utreda och gora vil underbyggda bedémningar blir sir-
skilt tydliga i férhéllande till den psykiska ohilsan.

Bedomningen av arbetsformégans nedsittning pa grund av sjukdom
handlar om sannolikhets- och rimlighetsbedémningar. Trots detta be-
hover de grundas p kunskap, professionella 6verviganden och med-
veten metodik hos bdde hilso- och sjukvirden och Férsikringskassan.

Fokusskifte behovs frin sjukdomssymtom och hur de yttrar sig
till hur hinder {6r arbetsdterging kan undanréjas. Var bedomning ir
att en konstruktiv vig framdt, sirskilt i svirbedomda fall, ir att gora
praktiska provningar av férutsittningarna att itergd i arbete. Att
frimja arbetstérmaga ir 1 hog grad beroende av vilka férutsittningar
som rider hos de ansvariga aktdrerna att gemensamt stédja den sjuk-
skrivne att komma 3ter 1 arbete.

I vissa fall bedémer vi att likarens bedémningar 1 hégre grad kan
vara vigledande for handliggarens bedéomning. Det giller 1 tillstdnd
dir det medicinska forloppet och behovet av sjukskrivning ir tydligt,
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1 forvintat korta fall. I andra typer av situationer ser vi att hand-
liggarens fordjupade utredning av arbetsférmagans nedsittning och
behov av rehabilitering har storre betydelse och indamélsenlighet.
Detta bor avspegla sig i utvecklingen av intyg, stod f6r bedémningar
och arbetsprocesser.

Samarbete mellan professioner inom hélso- och sjukvarden

Samarbete mellan och insatser frin olika hilso- och sjukvirdsprofes-
sioner ir viktiga i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Ut-
redningens utgingspunkt ir att varje professions unika kompetens
ska tas tillvara pd basta mojliga sitt. Utredningen bedémer att sam-
arbetet mellan professioner ir sirskilt viktigt utifrdn personens behov
av vard och rehabilitering.

Vid sjukskrivning ir det viktigt att likare gor den samlade be-
démningen av personens sjukskrivningsbehov och nedsittning av
arbetsférmaga. Vibeddmer att likaren i normalfallet sjilv kan utreda
och samla in den information som behévs for att gora denna bedém-
ning. For att stirka kvaliteten i bedémningarna och informationen i
intygen bedémer utredningen att det mest avgdrande ir att sikra
likares kompetens och férutsittningar i arbetet med sjukskrivning.
Samarbete mellan professioner kan bidra med viktig information, sam-
tidigt som det avgorande ér att likaren sjilv tar ansvar for att kunna
motivera sin bedémning och beskriva de medicinska skilen till att
personen ir férhindrad att arbeta pd grund av sjukdom.

Vid behov bor likaren ta stéd frdn och samarbeta med andra hilso-
och sjukvirdsprofessioner med utgdngspunkt i varje professions unika
kompetens. I vissa fall ricker det med att likaren tar del av befintlig
dokumentation frin andra professioner. I vissa fall kan likaren be-
hova be om stéd med utredningsinsatser, till exempel att géra en
fordjupad kartliggning av personens arbetssituation eller att for-
djupat utreda personens funktions- och aktivitetsférmaga. En viktig
forutsittning ir att likaren vet nir de andra professionerna kan bistd
i utredningen och att det finns tillgdng till dessa professioner.

Samarbetet mellan professioner ska utg2 ifrdn behov. Utredningen
beddmer inte att regelmissig anvindning av bedémningsteam vid
vissa sjukdomstillstind bor inforas. Detta pa grund av att tillgingen
pa virdprofessioner ir begrinsad och att detta skulle riskera att med-
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féra undantringningseffekter mot annan vérd dir virdbehovet kan
vara storre. Uppfoljningar av bedémningsteam tidigt i sjukskrivnings-
fall har dven visat sig medféra risk for lingre sjukskrivningar.

I sirskilt komplexa sjukskrivningsfall dir kompetensen hos ordi-
narie likare och virdgivare inte ir tillricklig bedémer utredningen
samtidigt att det bor finnas mojlighet att remittera sjukskrivna perso-
ner till verksamhet med specialiserad férsikringsmedicinsk och multi-
professionell kompetens. Sddan verksamhet behéver utvecklas och ut-
virderas.

Informationen till arbetsgivaren

Arbetsgivare behdver information om varfér medarbetaren inte kan
arbeta pa grund av sjukdom, vilka begrinsningar sjukdomen medfor
och vilka eventuella medicinska risker som finns vid olika typer av
aktiviteter. Detta dr centrala delar av likarens motivering till sjuk-
skrivningsbehovet och bedémning av arbetsférmigans nedsittning
som likaren bér motivera nir sjukskrivning ordineras. For detta
krivs att likare har tillricklig forsikringsmedicinsk kompetens och
ritt forutsittningar. Andra professioners kompetens och insatser kan
vid behov anvindas.

Arbetsgivare efterfrigar stod i och férslag gillande anpassnings-
och rehabiliteringsdtgirder pa arbetsplatsen. Hilso- och sjukvarden
kan utifrén kinnedom om personens hilsotillstdnd ofta gora antag-
anden om vilka behov av dtgirder som kan finnas pd arbetsplatsen.
Dessa behov ska hilso- och sjukvirden férmedla till arbetsgivaren.
Hilso- och sjukvirden har samtidigt inget ansvar att djupare utreda
dessa behov. Resurser inom offentligt finansierad vird ska inte an-
vindas for att utreda behov eller genomféra insatser p arbetsplatsen.
Arbetsgivaren har ansvar {6r att utreda behovet av, planera, genom-
fora och folja upp anpassnings- och rehabiliteringsinsatser pd arbets-
platsen och vid behov ska féretagshilsovard anlitas som stéd for detta.
I dag finns samtidigt brister i vilken utstrickning foretagshilsovard
anlitas, vilket dven forsvirar samarbetet med hilso- och sjukvirden.

Arbetsgivare och hilso- och sjukvirden har ibland behov av kon-
taktvigar till varandra for att ha dialog, stimma av planeringar och fa
en gemensam bild av hur medarbetaren bist kan komma tillbaka till
arbete. Vibedomer att de koordinerande insatserna inom hilso- och
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sjukvdrden ir viktiga hir och bor f6rstirkas samtidigt som det finns
behov av att utveckla effektiva digitala informationskanaler mellan
aktorerna.

Utredningens férslag

Utredningen limnar forslag inom sex omriden for att skapa ritt
forutsittningar f6r bdde hilso- och sjukvirden och Férsikrings-
kassan att kvalitetssikert utféra sina uppdrag gillande sjukskrivning,
gora vil underbyggda beddmningar och samarbeta effektivt tillsam-
mans med arbetsgivaren f6r att personen ska kunna dtergd i arbete.
Atgirderna gir till viss del i linje med olika pigiende utvecklings-
1nitiativ.

Var ambition ir att limna f6rslag som adresserar grundliggande
utmaningar snarare in att hantera symptomen pa dessa utmaningar.
Det finns inga enskilda och enkla 16sningar p& de utmaningar som
utredningen identifierat och lyft fram. Det krivs flera samverkande
dtgirder som behover genomféras som en helhet. Utredningen fére-
sldr inga forfattningsindringar och utredningens férslag héller sig
inom nuvarande ansvarsférdelning mellan Forsikringskassan och
hilso- och sjukvirden.

Tydlighet i uppdrag och information om sjukskrivning
och sjukforsakringen

Aktorernas uppdrag behover vara tydliga f6r alla involverade parter.
Vi har identifierat det finns olika bilder av uppdragen vilket skapar
problem i samarbetet och utvecklingen av sjukskrivnings- och rehabi-
literingsprocessen.

Vi ser behov av att tydliggora att likaren gor en medicinsk be-
démning av arbetsférmagans nedsittning som led i bedémningen av
behovet av sjukskrivning. Sjukskrivning som &tgird ir en del av per-
sonens vird- och behandlingsprocess och gérs inom ramen f6r hilso-
och sjukvirdens medicinska uppdrag.

Forsikringskassan utreder och beslutar om ritten till ersittning
enligt Socialforsikringsbalken. For att Forsidkringskassan ska kunna
fullgora sitt uppdrag med att besluta om ersittning behéver denne
tillricklig och relevant medicinsk information om hur den férsikra-
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des arbetsférmiga ir pverkad av sjukdom dven om den medicinska
informationen endast utgdr en del av underlaget som ingdr 1 utred-
ningen.

Okad kunskap behévs gillande vad itgirden sjukskrivning inne-
bir, hur aktdrernas uppdrag férhéller sig till varandra samt hur sjuk-
forsikringen fungerar och vilka villkor som giller. Dessa frgor be-
héver kommuniceras i ett sammanhang for att de ska bli begripligt
hur det hinger thop och dirfér ser vi behov av att Férsikringskassan
1 samarbete med Socialstyrelsen och andra berorda aktorer gor en ge-
mensam insats kring information och andra kunskapshéjande dtgirder.

Effektiv och dndamalsenlig intygs- och informationshantering

Likarintyget som formedlar likarens bedémning av sjukskrivnings-
behov och arbetsférmigans nedsittning ir ett centralt verktyg for att
Forsikringskassan och arbetsgivaren ska kunna vidta ritt dtgirder.

Intygs- och informationshanteringen behéver bli mer dndamals-
enlig, bdde innehllsligt nir det giller vilken information som férmed-
las och gillande tekniken som understédjer hanteringen av informa-
tionen. Oklarheter kring intyget kvarstir som behover 18sas ut for
att intyget ska fungera som arbetsverktyg for alla parter och bidra
till en bade ritts- och patientsiker sjukskrivning.

Utredningen féreslér att Forsikringskassan tillsammans med Social-
styrelsen 1 samrid med relevanta aktorer frin hilso- och sjukvarden
och arbetsmarknadens parter utvecklar likarintyget s3 att det blir
mer indamdlsenligt.

Vidare foresldr utredningen att myndigheterna utreder mojlig-
heten till enklare intyg for sjukskrivningar som bedéms bli kortvariga
utifrdn ett tydligt forvintat medicinskt férlopp. Socialstyrelsen bér
utveckla Forsikringsmedicinskt beslutsstod (FMB) f6r att ge kun-
skapsbaserat stod avseende vilka tillstdnd och situationer detta kan
omfatta.

Utvecklingen av digitaliserad hantering av intygande ir central fér
en effektiv sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess. Utredningen
bedémer att det kriivs statliga tgirder for att skapa lingsiktiga forut-
sittningar for detta och att E-hilsomyndigheten bér {3 ett 13ngsiktigt
uppdrag att skapa och férvalta en nationell infrastruktur for hanter-
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ing av digital information 1 intyg. Utredningen vilkomnar den {or-
studie som initierats avseende detta.

Vilfungerande samarbete for arbetsatergang

Vilfungerande samarbete mellan hilso- och sjukvird, arbetsgivare, 1
forekommande fall Arbetsférmedlingen, och Férsikringskassan ir
avgorande for att stddja individen att dtergd 1 arbete.

Dialogen med arbetsgivare ir en central del av de koordinerande
insatserna inom hilso- och sjukvirden. Utredningen foreslar att det
bor ses 6ver om de koordinerande insatserna kan forstirkas utifrén
detta syfte. Denna éversyn bor goras 1 samband med en utvirdering
av koordineringsinsatserna.

Mojligheter till effektivt informationsutbyte som skapas genom
digitalisering behover tas tillvara f6r att underlitta samarbetet mellan
aktorerna runt individen och dven underlitta f6r individen. Vi fore-
slar dirfor att det utreds hur juridiska férutsittningar kan skapas for
digitala ytor fér att sjukskrivna ska kunna dela information med de
berérda aktérerna.

Arbetsformagans nedsittning och forutsittningar att dtergd i arbete
kan vara svirt att bedéma i1 vissa fall. Férutsittningarna kan behova
provas praktiskt for att ge berérda aktérer och individen sjilv en upp-
fattning om vad som ir mojligt. Vi foresldr darfor att det utreds hur
arbetssitt for att prova forutsittningar att dtergd 1 arbete under sjuk-
skrivning kan inféras.

Foretagshilsovard ir en oberoende expertresurs inom rehabiliter-
ing och arbetsmiljé och har en viktig roll {or att stodja arbetsgivaren
1 frigor om arbetsmilj6, arbetsanpassning och rehabilitering. Det
varierar stort 1 vilken grad foretagshilsovird anvinds och vi bedomer
att det finns ett underutnyttjande av expertresurser. Utredningen fére-
slar ocks3 att staten bor ta ansvar for att den 18ngsiktiga kompetens-
forsorjningen och tillgdngen f6r féretagshilsovirden av likare specia-
liserad inom arbetsmedicin sikras. Exempelvis behéver frigor om
ansvar och finansiering av specialistutbildning losas.
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Séakrad forsakringsmedicinsk kompetens och kunskap

Professionerna inom hilso- och sjukvirden och handliggare p& For-
sikringskassan har kompetenskrivande uppdrag i sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen. Vi bedomer att dtgirder behdvs for att sikra
den kompetens och det stéd som medarbetarna behéver.

Det finns behov av samordnat nationellt st6d till huvudmain, vard-
givare och hilso- och sjukvirdens professioner inom férsikrings-
medicin. Utredningen féreslar att Socialstyrelsen bér utreda forut-
sittningarna for att etablera ett nationellt kompetenscentrum for
forsikringsmedicin som stdd f6r hilso- och sjukvarden. Ett uppdrag
for centret dr att fdnga upp och félja professionernas och verksam-
heternas behov och forutsittningar, stédja implementering av kun-
skap och indamadlsenliga arbetssitt samt att vara en nationell samlings-
punkt f6r expertis inom omradet. Verksamheten ska utformas i nira
samarbete med berdrda aktdrer som regioner, professionsféreningar
och regionernas system f6r kunskapsstyrning. Vi bedémer att centret
skulle stirka myndighetens arbete och samordnande roll inom fér-
sikringsmedicin for hilso- och sjukvarden.

For att implementera férsikringsmedicin 1 hilso- och sjukvirdens
ordinarie specialitets- och kunskapsstrukturer foreslér vi att Social-
styrelsen bor utreda infoérande av férsikringsmedicin som tilliggs-
specialitet inom likares specialisttjinstgoring. Socialstyrelsen bor
dven se 6ver utbildningsmélen inom férsikringsmedicin f6r dvriga
specialiteter.

Utredningen foreslar vidare att staten via 6verenskommelsen om
god och nira vird bér stddja utvecklingen av specialiserad forsikrings-
medicinsk verksamhet med multiprofessionell kompetens inom
hilso- och sjukvirden. Den specialiserade verksamheten ska syfta till
att stirka regionernas samlade forsikringsmedicinska kompetens.
Verksamheterna bér stédja kompetensutveckling, samarbeta med
hégskolor och universitet gillande utbildning och klinisk forskning,
samt vara en samlingspunkt for specialiteten och kompetensen inom
regionen. De specialiserade verksamheterna bor ocksd, likt annan
specialiserad vard, kunna bistd ordinarie virdgivare i virden eller i
bedémningar av patienter. I sirskilt komplexa sjukskrivningsfall bor
den specialiserade verksamheten kunna ta 6ver ansvaret f6r hilso-
och sjukvirdens insatser 1 sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess.
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Utredningen bedémer att Forsikringskassan behéver utveckla ritt
stdd och forutsittningar gillande beddmning av arbetsférmdgans ned-
sittning for 6kad tydlighet och transparens kring beslutens grunder
och fér att minska variationer i beddémningar. Forsikringskassan har
inlett arbete for att utveckla myndighetens organisatoriska férméga
att forvalta sjukforsikringen. Vi bedomer att dtgirder behovs som
stirker formdgan att leda och styra arbetet med sjukférsikringen mot
okad stabilitet i tillimpningen. Myndigheten behover stirka férmdgan
att hantera svirbeddmda och komplexa drenden pd ett indamails-
enligt sitt for att frimja den sjukskrivnas dtergdng 1 arbete.

Utredningen bedémer att férutsittningarna fér forskningsbaserad
kunskap gillande sjukskrivning och atgirder {or arbetsdterging be-
héver stirkas. Detta ir nédvindigt f6r att utveckla kunskapsbaserat
stdd for hilso- och sjukvérden och Forsikringskassan, arbetsgivare
och andra rehabiliteringsaktérer. Statliga medel gillande forskning bor
samordnas i hogre utstrickning och Forsikringskassan och andra
berérda aktdrer behover verka for att forskningen dr behovsmotive-
rad och att den nyttiggors 1 verksamheterna. Det krivs kontinuitet,
langsiktighet och att omridet férsikringsmedicin fir fiste inom uni-
versitet och hégskolor.

Rétt organisatoriska forutsattningar for halso- och
sjukvardens professioner

Hilso- och sjukvirdens professioner behover ritt organisatoriska
férutsittningar for att klara av sina uppdrag och samarbeta 1 sjuk-
skrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Likarnas grundforutsitt-
ningar behover sikras.

Virdgivare och regioner behéver sikra att verksamheterna har
tillrickliga resurser och férutsittningar utifrin vad uppdraget kriver.
Det handlar om att sikra tillgingen till kompetenser, bland annat
specialistlikare, mojlighet till kompetensutveckling, rutiner och till-
ricklig tid for olika arbetsuppgifter. Aven mojlighet att konsultera
fordjupad eller annan kompetens vid behov behéver finnas. Arbetet
behover foljas upp systematiskt for att sikra kvalitetsutvecklingen
inom omréidet.

For att sikerstilla att frigorna prioriteras hos regioner och vird-
givare foresldr utredningen att Socialstyrelsen dterkommande foljer
upp hilso- och sjukvdrdens insatser och professionernas foérutsitt-
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ningar i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Uppféljning-
arna ger ocksd underlag f6r fortsatta nationella dtgirder.

Utredningen bedémer att regeringen tydligare bor integrera hilso-
och sjukvardens insatser i sjukskrivnings- och rehabiliteringsproces-
sen 1 reformarbetet gillande omstillningen mot god och nira vird.
I denna omstillning ir det viktigt att utveckla professionernas forut-
sittningar och samarbete.

Samarbete for ett andamalsenligt sjukskrivningssystem

Att det strukturella samarbetet mellan Férsikringskassan och hilso-
och sjukvérdens aktorer inom sjukskrivningsomradet fungerar och
l6ser ut uppkomna problem ir avgérande for sjukférsikringens funk-
tionalitet. Utredningen bedomer att det behovs mer effektiva arbets-
sitt 1 samverkan for att identifiera och hantera systemproblem som
bidragit till behovet av denna utredning.

Det finns stort behov av nira samarbete 1 pdgiende och foreslagna
utvecklingsarbeten for att tgirder ska genomfdras indamalsenligt
och utifrn helhetssyn. Aven implementering av férindringar behéver
bli en naturlig del av gemensam utveckling.

Utredningen féresldr att Forsikringskassan och Socialstyrelsen
tillsammans med relevanta aktorer frin hilso- och sjukvirden ut-
vecklar formerna for det nationella samarbetet gillande gemensam
utveckling som rér sjukskrivning och férsikringsmedicin. Resulta-
tet av samarbetet bor kontinuerligt f6ljas upp av regeringen eftersom
det dr avgorande for sjukforsikringens funktionalitet.

Sjukskrivningsomrddet paverkas av flera och omfattande utveck-
lingsprocesser som pagar eller ska startas, t.ex. utvecklingen av natio-
nell infrastruktur, omstillning till god och nira vird och annan ut-
veckling som initierats av olika aktrer och som dven foresls 1 detta
betinkande. Dirfor foresldr vi att det tillsitts en nationell samordnare
under begrinsad tid, som agerar utifrin ett brett systemperspektiv,
driver p utveckling och bidrar till I16pande dialog mellan de ansvariga
aktdrerna och till regeringens forutsittningar att f6lja upp dtgirderna
inom sjukskrivningsomrédet.
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Konsekvenser

Sjukfrdnvaro innebir stora kostnader fér individen, samhillet och
arbetsgivare. Utredningen foreslar ett brett paket av dtgirder for att
skapa ritt férutsittningar f6r arbetet med sjukskrivning. Det for-
vintas leda till kvalitetssikra beddmningar hos aktérerna och vil-
fungerande stod till individen f6r att dtergd i arbete.

Vi foreslar att regionerna ska {3 ekonomiskt stod pd 160 mnkr via
dverenskommelsen om god och nira vird for att utveckla speciali-
serad forsikringsmedicinsk verksamhet. Utredningen bedémer inte
att forslagen kommer 6ka hilso- och sjukvirdens samlade arbets-
boérda eller att férslagen inskrinker pd det kommunala sjilvstyret.

Forslagen gillande informations- och intygshantering bedoms
innebira administrativ effektivisering for regioner och virdgivare.
Det innebir att resurser frigors som kan liggas pd patienter som har
mer omfattande behov.

For den enskilde bedémer vi att f6rslagen innebir att bedém-
ningar om behov av sjukskrivning blir triffsikrare och att stédet for
dtergdng i arbete forbittras. Detta bedéms ha positiva effekter for
jimstilldheten mellan min och kvinnor avseende sjukskrivning och
1 férlingningen dven ekonomisk jimstilldhet och jimstilld hilsa.
Genom samlad och samstimmig information frin aktérerna kom-
mer det bli enklare f6r individen att f6rstd hur systemet fungerar och
vilka skyldigheter och rittigheter som finns vilket vi bedémer bér
stirka upplevelsen av kontroll och férutsittningarna att vara en aktiv
och medveten part i sin egen process for sjukskrivning och arbets-
atergang.

Uppdrag till statliga myndigheter som Forsikringskassan och
Socialstyrelsen foreslds. Den sistnimnde foreslds f8 uppdrag som
syftar till att férstirka myndighetens roll som nationell kunskaps-
myndighet inom férsikringsmedicin {6r hilso- och sjukvirden. Det
finns behov av en forstirkning av Socialstyrelsens forvaltningsanslag
for att hantera de nya uppdragen och myndigheten forslar att for-
valtningsanslaget forstirks med 12,5 mnkr &rligen.

Utredningen limnar ocksd férslag om nya utredningar, bland
annat avseende provning av forutsittningar for arbetsdterging under
sjukskrivning och att utveckla forutsittningarna for digitalt sam-
arbete mellan aktdrerna f6r att stodja individens arbetsdterging. Vi
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uppskattar att kostnaderna f6r utredningarna kommer uppgd till
10,5 mnkr forsta dret.

Atgirder som syftar till bittre dialog med hilso- och sjukvirden
forbittrar arbetsgivares forutsittningar att fullgéra sitt ansvar gillande
arbetsanpassning vilket férbittrar mojligheterna f6r sjukskrivna att
komma tillbaka till arbete.

25



\I.( Region
Vastmanland YTTRANDE OVER REMISS 1(8)

Datum Vart diarienummer

2024-03-04 HSF230482
Halso- och sjukvardsforvaltningen Externt diarienummer
Madeleine Akerlind, processledare $2023/02549

Asa Wahlander Wetterqvist, 6verlakare

Regeringskansliet, Socialdepartementet

Sverige

YTTRANDE OVER REMISS $2023/02549 RATT FORUTSATTNINGAR FOR SJUKSKRIVNING (SOU 2023:48)

Region Vastmanland har fatt Remiss $2023/02549 Ratt forutsattningar for
sjukskrivning (SOU 2023:48) for besvarande.

Region Vastmanland tackar for en omfattande utredning och vill sarskilt
instamma i grundforutsattningarna som utredningen slar fast - att atgarden
sjukskrivning faller inom halso-och sjukvardens ramar och &r en integrerad del i
personens vard- och behandlingsprocess och att det darfor ar viktigt att vi har ett
system dar alla lakare kan sjukskriva. Detta ar dven helt i linje med de
kunskapsstéd som finns fran Socialstyrelsen och kunskapsstyrningen/NPO.
Region Vastmanland tillstyrker helt, eller delvis, manga av forslagen som
framstalls, men anser samtidigt att flera omraden behéver belysas ytterligare och
att det hade varit 6nskvart med en mer patientcentrerad ansats som ingang i
utredningens uppdrag.

Vidare vill region Vastmanland papeka behovet av en helhetséversyn av systemet
for att forenkla det i dag alltfor komplicerade ansdkningsforfarandet for individer
som behover stod av sjukforsakringen. Detta galler inte minst individer med
psykisk ohalsa och bristande halsolitteracitet.

Nedan kommenteras utredningens forslag och bedémningar utifran rubriker i
utredningen.

4.6 Analys utifran utredningens fragestillningar om samarbetet mellan
professioner

Utredningen slar fast att det ar lakaren som har ansvaret for atgarden
sjukskrivning inkluderande utredning och bedémning av sjukskrivningsbehov,
men att ldkaren kan ta hjélp av andra professioner for att fa underlag till sin
beddmning nar ldkaren ser ett behov déarav.

Man lyfter dven att det ar i vdrd och rehabiliteringsinsatser den viktigaste insatsen
ligger for andra professioner — och att samarbetet mellan professioner gallande
vard och rehabilitering behéver starkas generellt och inte enbart fér personer
som ar sjukskrivna.

Utredningen framhaller samtidigt att lakare behdver ha storre kunskap om 6vriga
professioners mojligheter att bidra, bland annat for att kunna gora distinkta
fragestallningar.

Region Vastmanland haller med om utredningens analys och diskussion i fragan
kring ansvarsfordelning och vikten av att forstarkta vard och
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rehabiliteringsinsatser -men saknar konkreta forslag pd dtgdrder for att forbéttra
samverkan mellan professioner i hilso- och sjukvdrden.

Regionen vill dven lyfta behovet av vidareutbildning av professioner (utéver
legitimationsniva) for funktions- och riskbedémningar.

5.1.1 Tydlighet och forstaelse gillande parternas roller och bedémning av
arbetsformagans nedsattning

Ett av utredningens huvuduppdrag var att tydliggora lakarintygets dignitet i
sjukskrivningsarenden.

Aven om utredningen kommit fram till att lakarintyget har, och ska ha, stor
betydelse i sammanhanget finns det fortfarande oklarheter i skiljelinjen mellan
Forsakringskassans och halso- och sjukvardens uppdrag som inte ar tillrackligt
fortydligade.

Detta beror till exempel oklarheter i om aven Férsakringskassan har ett uppdrag i
att bedéma om det foreligger ett sjukdomstillstand nar de bedémer ratten till
ersattning — eller om de ska ga pa vardens bedémning av sjukdomstillstand.
Eftersom Forsakringskassans anstallda séllan har en medicinsk utbildning, aldrig
moter individen, inte har ett medicinskt uppdrag och framfor allt inte lyder under
den lag som styr diagnosticering blir detta ett problem som maste fortydligas.
Den overgripande, i sig helt korrekta, beskrivning av skillnaden mellan medicinsk
och juridisk beddmning som ges i utredningen behdver granskas ytterligare och
mer i detalj utifran hur den anvands, och ska anvandas, i praktiken.

Ett annat exempel pa oklarhet framgar i FKs vagledning for utredare kring rollen
Forsakringsmedicinsk radgivare (FMR) och vad den funktionen kan bidra med.
(VAGLEDNING 2015:1 VERSION 18 / M 20.15.2):

"FMR kan uttala sig om huruvida de aktivitetsbegransningar som anges i de
medicinska underlagen hindrar den forsdkrade att utféra enskilda aktiviteter. |
den situationen stéller FMR de medicinska uppgifterna i férhallande till den
forsakrades specificerade arbetsuppgifter.”

Da detta ar exakt det som sjukskrivande ldkare gor vid sin
arbetsformagebeddmning, som ar en del av vard och behandling (se Halso- och
sjukvardens arbete med sjukskrivning och rehabilitering pa socialstyrelsen.se), ar
det anmarkningsvart att en individ med lakarutbildning, anstalld av
Forsakringskassan, ska géra samma beddmning utifran medicinska uppgifter. En
FMR lyder inte under Halso- och sjukvardslagen. FMRs bedémning blir i sig ocksa
en "bedémning av beddomningen” av det som framgar i intyget och inte sjalva
individen. Det hor ocksa till att en FMR generellt inte har nagon sarskild skolning i
just forsakringsmedicin utover det som sjukskrivande lakare har, utan det ar en
titel man far vid anstallning pa forsdkringskassan. Trots detta har FMRs
bedémning stor effekt i utfallet av sjukskrivningsdarenden pa Forsakringskassan
nar de ar tillfrdgade (ISF rapport 2015).

Utredningen lyfter dels att sjukskrivande ldkare blir sakkunniga i sin roll vid
Forsakringskassan (sid 99), dels att FK har egna sakkunniga (FMR) som ar
medicinskt skolade men lyder under andra lagar. (sid 58) Dock problematiserar
inte utredningen kring detta.
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Det behovs ett tydliggérande av de olika sakkunnigrollernas funktion samt vilken
av dessa som har foretrade om det uppstar olika tolkningar av individens sjukdom
och férmagor — den ldkarutbildade som sett patienten och lyder under HoS-lagen
eller den lakarutbildade som endast sett intyget och lyder under
forvaltningslagen?

Sammanfattningsvis saknar Region Vastmanland har forslag fran utredningen
kring hur kvarstaende oklarheter i roller och uppdrag ska redas ut.

5.1.2 Samlad information om sjukforsdkringen och sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen

Region Vastmanland haller med utredningen om behovet att genomféra atgarder
for att 6ka forstaelsen om sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen samt
sjukforsakringen. Dock bor uppdraget fran regeringen i fragan inte ga till
Forsakringskassan, utan till den samverkansstruktur och samordnare som foreslas
inrattas i andra forslag fran utredningen (5.6.1., 5.6.2.) Detta eftersom
samstammig information, som &r sjalva grundbulten i uppdraget, kraver samsyn
och att alla aktorer ar med i detta pa lika villkor — inte minst Halso-och Sjukvarden
som en central aktor i fragan.

5.2.1 Uppdrag att klarlagga behovet av medicinsk information i
sjukpenningdrenden

Region Vastmanland haller med om utredningens slutsats kring tydlighet i kraven
pa medicinsk information och enkelt sprak i intyget, inte minst for patientens
forstaelse av intyget och sjukskrivningsprocessen. Det dr dven bra att utredningen
lyfter regionernas forsakringsmedicinska expertis och att det ar HoS sjdlva som
kan bedéma vad som ar mgjligt att ange i ett intyg. Utifran detta faktum ar det
dock inte sjalvklart att uppdraget ska ligga hos Forsakringskassan utan dven detta
ar en lamplig fraga for samordnaren att leda. Alternativt foérordas Socialstyrelsen
som uppdragstagare utifran det nyligen framtagna kunskapsstodet kring
sjukskrivning.

5.2.2 Forenklat intygande i korta sjukskrivningar

Region Vastmanland ar inte emot forslaget att vidare utreda ett forenklat
intygande i sjukskrivningsprocessen om en sadan utredning férs med Halso- och
sjukvarden som en central aktor. Det ar viktigt att alla sjukskrivningar blir ratt fran
borjan. Region Vastmanland stéller sig fragande till formuleringen ”Vid en kortare
sjukskrivning bor en medicinsk motivering av sjukskrivningsbehovet vara tillracklig
for att kunna bedéma arbetsférmagans nedsattning i arenden gallande
sjukpenning”. Varfor skulle en medicinsk motivering av sjukskrivningsbehovet ha
mindre tyngd i langre, ofta mer komplexa fall — da lakarens medicinska
kompetens i dvervaganden kring sjukskrivningsbehov och risker med sjukskrivning
verkligen behovs for stallningstagande i drendet? Forsakringens forutsattningar
kring bedémningsgrunder kraver visserligen mer insatser av utredaren pa
Forsakringskassan i langre arenden — men tyngden som tillskrivs
lakarbedémningen bor vara densamma.
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Utredningen lyfter att det funnits problem med tidigare forsok i linje med
forslaget och region Vastmanland vill poangtera vikten av att noga analysera
dessa for att motverka upprepning. En pilotstudie i mindre skala ar att féredra vid
eventuellt inférande.

Det ar dven viktigt att beakta risker kring utebliven information om tidig
arbetsanpassning till arbetsgivare.

Vidare anser Region Vastmanland att man boér undvika att 6ka mangden intyg.
Digitala anpassningar av ett och samma intyg férordas.

5.2.3 En nationell infrastruktur for digitaliserad hantering av intygande

Region Vastmanland tillstyrker forslaget. Det ar viktigt att undvika
dubbeldokumentation varfér mojligheterna att 6verfora information fran journal
och intyg, samt mellan olika intyg bor prioriteras.

5.3.1 Lagen om koordineringsinsatser bor utvarderas och férstarkas gallande
samarbetet mellan hilso- och sjukvarden och arbetsgivare

Region Vastmanland tillstyrker forslaget.

Det ar dven bra att utredningen poangterar féretagshalsovardens uppgift som
stod i arbetsgivarens ansvar och att detta ar skiljt fran halso- och sjukvardens
uppdrag i rehabiliteringen.

Dock behovs en storre tydlighet kring skillnaden mellan halso- och sjukvardens
uppdrag kring koordinering och Forsakringskassans samordningsuppdrag.

5.3.2 Skapa forutsattningar for effektiva digitala informationskanaler mellan
aktérerna

Region Vastmanland tillstyrker forslaget och haller med utredningen i att man bor
undvika nya blanketter och intyg.

Region Vastmanland vill lyfta att det dven &r viktigt att analysera fragan ur ett
cybersdkerhetsperspektiv.

5.3.3 Provning av forutsattningar att aterga i arbete

Region Vastmanland tillstyrker férslaget.

Dock behover perioden for arbetsprovning forlangas mer éan det som utredningen
foreslar om malet ar att utvardera hel arbetsformaga. Det basta ar ofta en
successiv upptrappning av arbetstiden vid utfasning av en sjukskrivning. Initialt
kan en atergang pa 25% testas under ” nagon vecka” som utredningen anger,
men for att utvardera en heltid krdvs mer tid.

Region Vastmanland ar eniga med utredningen i att féretagshalsovarden ar en
viktig aktor att engagera vid arbetsprévning enligt forslaget.
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5.3.4 Kvalitetssdker féretagshalsovard &r viktig vid arbetsplatsinriktad
rehabilitering och kompetensforsérjningen behover sakras

Region Vastmanland tillstyrker utredningens forslag men vill dven se atgarder for
att tillse att kvalitetssakrad foretagshalsovard erbjuds av arbetsgivare i den
omfattning det finns behov av —i linje med tidigare utredningars
rekommendationer som utredningen lyfter:

”1 SOU 2020:24 lamnades en rekommendation om att arbetsgivaren borde bli
skyldig att konsultera en expertresurs nar en plan for atergang i arbete skulle tas
fram, vilket skulle kunna vara en mojlig atgard for att forstarka arbetsgivarens
skyldighet”

5.4.1 Nationellt kompetenscentrum fér forsakringsmedicin i hdlso- och
sjukvarden

Region Vastmanland tillstyrker férslaget enligt den utvidgade beskrivning som ges
i utredningen. Det ar sarskilt viktigt att en sddant kompetenscenter har sin
hemvist pa Socialstyrelsen.

Region Vastmanland vill aven betona vikten av att ett sadant centrum har en
tydlig klinisk férankring med kontakter med forsakringsmedicinska enheter
regionalt i landet. Regionen ser dven ett behov av att den forskning som bedrivs
inom omradet har en 6kad klinisk anvandbarhet.

5.4.2 Specialisering och utbildning inom forsakringsmedicin

Region Vastmanland tillstyrker forslaget kring specialistutbildning med den
skillnaden att forsakringsmedicin inte bor vara en egen specialitet utan en
tillaggsspecialitet. Som utredningen genomgaende med ratta framhaller ska det
forsakringsmedicinska arbetet inte vara skilt fran 6vriga insatser for patienten i
hélso- och sjukvarden. Det ar darfor en fordel om specialister i forsdakringsmedicin
har en annan klinisk grundspecialitet i botten for forankring i medicinen.

Region Vastmanland tillstyrker helt férslaget kring 6versyn av utbildningsmalen.

5.4.3 Stod till specialiserade férsakringsmedicinska verksamheter inom
regionerna

Region Vastmanland tillstyrker delar av forslaget om bidrag till regionala
forsakringsmedicinska enheter, men anser inte att en specialiserad enhet for
forsakringsmedicin bor bedriva vard, eller ha medicinskt ansvar for patienter. De
kostnader som uppstar av att bygga upp och driva en sadan verksamhet ar inte
forsvarbara, utan bor i stallet satsas pa en forstarkt primarvard med stod till
utbyggda rutiner kring sjukskrivning som en integrerad del av vard och
behandling. Som utredningen lyfter i andra delar behéver samarbetet mellan
professioner gallande vard och rehabilitering starkas generellt och inte enbart for
personer som ar sjukskrivna. Det ar onddigt och ineffektivt att bygga upp
parallella vardstrukturer for kompetens som ska finnas integrerad i den ordinarie
vardstrukturen. De flesta ” komplexa” sjukskrivningar har blivit just komplexa for
att det medicinska och forsakringsmedicinska handhavandet i bérjan inte var
korrekt och/eller for att utredningar och behandlingar drojt.
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Saledes bor en specialiserad enhet for forsakringsmedicin arbeta for att alla
sjukskrivningar ska bli ratt fran borjan. Detta genom utbildning och integrerad
kunskapsstyrning men dven genom att vara ett stod for organisation och
verksamhetsutveckling inom forsakringsmedicin i ordinarie vardkedjor samt
kunna utveckla och erbjuda konsultativt stdd till verksamheter.

Enheten kan ocksa bista med expertkompetens vid utvecklingsfragor regionalt
och nationellt samt ar en lamplig samarbetspartner till Socialstyrelsens
kompetenscenter enligt forslag 5.4.1

| sammanhanget vill Region Vastmanland ocksa lyfta att det behdvs en snar, och
tydlig, definition av vilka kvalifikationer som kravs for att bli sakkunnig i
forsakringsmedicin innan tillaggsspecialiteten ar pa plats.

5.4.4 Ratt stod for bedomning av arbetsférmagans nedséttning hos
Forsakringskassan

Region Vastmanland haller med om att Forsadkringskassan behover 6ka
enhetligheten och transparensen géllande bedémningar av arbetsférmagans
nedsattning. Utredningen slar fast att det finns relativt lite stod for hur
beddmningen av arbetsférmagans nedsattning faktiskt ska goras pa
Forsakringskassan. Det ar viktigt att identifiera, och motverka, risk for att
Forsakringskassan kommer utanfor sin juridiska kunskapsbas och in i medicinska
stallningstaganden (se 5.1.1). Det behoéver finnas tydliga skiljelinjer och tyvarr ar
denna del av utredningen inte helt transparent. Bland annat anger utredningen
vid flera punkter att man behdver medicinsk kunskap/kompetens pa
Forsakringskassan for att kunna utfora sina bedémningar. En viss oversiktlig
kunskap kring medicinska termer och skeenden kan underlatta forstaelsen for det
varden formedlar, men det behover bli tydligare att medicinska bedémningar
gors i varden - utifran halso- och sjukvardslagen. Forsakringskassan gor
forsakringsjuridiska bedomningar kring ekonomisk ersattning och ska samordna
rehabilitering for atergang i arbete. Forsakringskassan maste alltsa basera sina
beddémningar pa den medicinska information de far fran varden och ska inte viga
in egna medicinska stallningstaganden i sina beslut.

5.4.5 Forutsattningar for forskning och kunskapsutveckling

Region Vastmanland instammer i utredningens bedémning men vill sarskilt lyfta
att forskningens viktigaste utfall ar patienternas/medborgarnas basta, inte bara
nytta for berérda aktérer. Darav bor halsoeffekter av sjukskrivning vara ett
prioriterat forskningsomrade.

Ett medskick till nationella utvarderingar och tillsattare av utredningar ar att
styrning och paverkan pa sjukférsdkringen och sjukskrivnings- och
rehabiliteringsprocessen tar lang tid innan det far genomslag i verkligheten —
detta pga en naturlig troghet i system som inkluderar kunskapsférmedling och
beteendeforandringar i arbetet hos manga individer, i olika organisationer. Det
uppstar en “lag” effekt som gor att det tar lang tid att monstra ut och in nyheter.
Det ar darfor viktigt att uppfoéljning av t.ex. arbetssatt i varden, lagférandringar
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och tolkningar av férsakringen pa FK inte kommer for snart pa en férandring, utan
att man vantar in effekten av férandringen innan man utvarderar.

Ett system som svajar fram och tillbaka skapar inte fértroende hos medborgarna
och kan dven vara skadligt for medarbetarnas engagemang i fragan — oavsett
organisation.

5.5.1 Lakares forutsattningar behover sikras

Region Vastmanland delar utredningens bedémning att ldkarnas
grundforutsattningar att klara av sitt medicinska uppdrag behover sikras och att
det i detta sammanhang ar helt integrerat med inverkan pa
sjukskrivningsprocessen for den enskilde individen.

5.5.2 Vardgivare och huvudman behéver skapa forutsattningar for
professionerna genom ledning och styrning

Region Vastmanland delar utredningens bedémning och vill sarskilt betona vikten
av framtagandet av rutiner och att sdkerstalla kompetens inom
forsakringsmedicin.

5.5.3 Nationell uppféljning av hélso- och sjukvardens insatser och
professionernas forutsattningar
Region Vastmanland instdmmer i utredningens bedémningar.

5.5.4 Sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen som del av god och nira vard
Region Vastmanland instammer i utredningens bedémningar och medskick.

5.6.1 Forstarkt samarbete kring forsakringsmedicin for gemensam
verksamhetsutveckling

Region Vastmanland instammer i utredningens bedémningar och forslag.
Gemensam verksamhetsutveckling bygger ocksa pa en tydlig transparens och vilja
till samverkan fran de olika aktorerna mot konkreta gemensamma mal och
resultat.

5.6.2 Nationell samordnare for sjukskrivningsomradet

Region Vastmanland tillstyrker tillsattningen av en nationell samordnare for
sjukskrivningsomradet med ett uttalat uppdrag och mandat att verka utifran
helhetsperspektiv. Det behovs en langsiktighet i utvecklingen och darfér bor
funktionen vara bestaende, och inte ett tidsbegransat uppdrag.

For Halso- och sjukvardsnamnden

Lina Eriksson Lars Almroth
Ordférande Hélso- och sjukvardsdirektdd
Halso- och sjukvardsnamnden
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