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Tilleg A (537)

Folketingsaret 2008-09 4289

F. t. beslutn. vedr. varighedsbegraensningen pi sygedagpenge

Bemcerkninger til forslaget

Beslutningsforslaget er en let revideret genfremseet-
telse af beslutningsforslag nr. B 142, folketingséret
2007-08, 2. samling (Se Folketingstidende 2007-08,
2. samling, tilleeg A side 6546 og 6549). I de sidste par
ar er det danske sygefraveer steget voldsomt. Af Be-
skeeftigelsesministeriets rapport Analyse af Sygefra-
veeret (2008) fremgér, at det samlede sygefraveer er pd

Sygefraveret fordeler sig siledes (AEradet 2008):

5 procent af den samlede mulige arbejdstid, svarende
til ca. 150.000 fuldtidsstillinger om aret.

Fra tredje kvartal 2004 til tredje kvartal 2008 steg
det gennemsnitlige antal sygedagpengemodtagere
med godt 12 pet. Samlet set er der nu mere end 95.000
danskere, der er pd sygedagpenge. Dermed har vi
langt flere sygemeldte danskere, end vi har ledige
danskere.
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2007 Zndring 1 pet.
1-4 4 ugers varighed 16316 -16.310 -0.0
5-52 ugers varighed 53.592 59,157 104
Orver 52 u gers v amghed ) - 10.950 14.85% : h 5.8
Ialt 80.858 90.320 11,7

Aamy: Det gennemisnitlige antal 's“ﬁ.med’igpangramodhqme er besteint ud fia udgaftex e fil

svgedagpenge i aret og skal ses som en god indikator pi den fakiiske ndvilling i dret.
Kilde: ABridet p"i h'tggnmd af KI\:‘ZD 5 koﬁpe&mdesmﬁmttk

Udover den generelle stigning i omfanget af syge-
fraveeret er vi i disse ar vidne til, at det leengerevaren-
de sygefraveer er kraftigt stigende. Som det ses af ta-
bellen ovenfor, steg antallet af langtidssyge med over
35 pet. 12007, en stigning, der fortsatte ind i 2008.

Ifelge AEradet (2008) tyder den markante stigning
i antallet af sygedagpengeforleb over 52 uger pa, at et
stadig stetre antal personer er sat i en venteposition i
systemet. Det kan f.eks. vere personer, der venter pd
at fa afklaret deres fremtidige situation i forhold til
fortidspension, fleksjob m.v.

Sygefraveret er selvsagt ikke omkostnmgsfrlt Ifol-
ge Beskeftigelsesministeriets rapport skennes syge-
fraveeret at koste samfundet mindst 37 mia. kr. Dertil
skal selvfolgelig, vigtigst af alt, leegges de meget store
personlige konsekvenser, som et langvarigt sygefra-
veer har for den enkelte sygdomsramte, hvor mulighe-
derne for at vende tilbage til arbejdsmarkedet falder
drastisk med leengden af sygefraveeret.

Pa trods af, at brede flertal i Folketinget har forbed-
ret reglerne for forleengelse af sygedagpengene i flere
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sammenhaenge, er der et stigende antal, der bringes i

en meget vanskelig ekonomisk og social situation

som en direkte folge af, at udbetaling af sygedagpenge
er underlagt en varighedsbegraensning. De nuvarende
regler for forleengelse er som falger:

Forlengelse af sygedagpengeperioden kan ske i
falgende tilfeelde:

— Nar det er overvejende sandsynligt, at 1eva11de11ng
- af den sygemeldte kan fore til, at den sygemeldte
kan vende tilbage til det ordinere arbejdsmarked.

— T op til 26 uger, nér det er npdvendigt med en ar-
bejdsprevning eller anden afklarende foranstaltning

for at klarleegge den sygemeldtes arbejdsevne.

— Nér sygedagpengemodtageren er under eller venter
pé legebehandling, men forventes arbejdsdygtig
inden for 2 gange 52 uger. Det er en betingelse, at
den pagaeldende efter en laegelig vurdering skennes
at ville kunne genoptage erhvervsmeessig beskeefti-
gelse inden for 2 gange 52 uger.

— Nér sygedagpengemodtageren lider af en uhelbre-
delig (livstruende) lidelse.

Fremsatte lovforslag (undt. finans- og tilleegsbev.lovforslag)



4290

F. t. beslutn. vedr. varighedsbegraensningen pa sygedagpenge

— Nér der er rejst sag om ret til erstatning efter lov om
arbejdsskadesikring eller lov om sikring mod falger
af arbejdsskade.

— Nar der er pabegyndt en sag om fartidspension efter
lov om social pension.

— Flere af forleengelsesmulighederne kan bruges i for-
leengelse af hinanden.

De nuverende regler er dermed — som det ses — gan-
ske bureaukratisk omfattende. Derudover er der ind-
bygget et incitament til ikke at anvende forlazngelses-
mulighederne, fordi statens refusion af sygedagpen-
gene pa 50 pet. stopper efter 52 uger, sa det herefter
bliver en ren kommunal udgift.

Antallet af personer, som falder for varighedsbegreensningen, udger ifelge Beskaeftigelsesministeriets

 rapport (2008):

Doznzrel varighedsbegrensning 2473
s ophier 5f forlengsl ssemulighed | 22309 2555
5058

lalt ERE]

| iider i Des sygedagpengaragisharn

Som udgangspunkt har en borger, som ryger ud
over varighedsbegreensningen, ret til kontanthjelp.
Dog medferer reglerne for gensidig forsergelse mel-
lem agtefeeller, at en meget stor gruppe borgere ikke
er berettiget til kontanthjeelp pa grund af egtefaellens
indkomst. Det skal i den forbindelse fremhaeves, at
den enkelte ikke modtager kontanthjelp, hvis segte-
feellen tjener mere end ca. 200.000 kr. pr. &r, hvis par-
ret ikke har bern, og ca. 260.000 kr. pr. ar, hvis parret
har bern. Der er med andre ord tale om bortfald af
kontanthjeelp ved selv meget lave indtagter.

Ifelge Beskeftigelsesministeriets rapport (2008) er
der 38 pct., der overgar til sékaldt selvforsergelse efter
overskridelse af varighedsbegreensningen for syge-
dagpenge. Selvforsergelse dekker over, at den enkel-
te er kommet i beskaeftigelse, eller at vedkommende
pa grund af formue og/eller agtefeelles indkomst ikke
er berettiget til kontanthjeelp. Af de 38 pct. anslas det
i rapporten, at 60 pct. af personerne ikke modtager en
ydelse og heller ikke er i beskeeftigelse. Omregnet til
antal personer er der saledes tale om 1239 personer,
som i 2007 mistede sygedagpengene, som ikke fik al-
ternativ ydelse, og som ikke var kommet i beskaefti-
gelse.

Den nuverende sygedagpengeperiode er i alt for
mange tilfaelde for kort. Det skyldes iser:

— at nye behandlingsmetoder eger mulighederne for,
at sygdomsramte kan blive raske, og dermed, at de
ikke er nadt til at forlade arbejdsmarkedet perma-
nent som en folge af deres sygdom.

— at nye behandlingsmetoder gger overlevelseschan-
ceme for en rekke sygdomme og efter alvorlige

ulykker. Til gengeeld straekker behandlingen sig

ofte over en leengere arrackke og dermed ud over va-

righedsbegransningen.

— at de nuveerende regler ikke i tilstrekkeligt omfang
tager hgjde for, at der undervejs i sygdomsforlebet
kan tilstede nye lidelser eller komplikationer, som
forleenger behandlingen.

Béde handicaporganisationer, faglige organisatio-
ner, pressen og et stort antal borgere har gentagne gan-
ge fremlagt fyldig dokumentation for de alvorlige
konsekvenser, som opher af sygedagpengeudbetalin-
gen medforer.

For de fleste sygemeldte forer opher af sygedag-
penge til enorm usikkerhed over for, hvad fremtiden
vil fore med sig. Den usikkerhed kan i sig selv vaere
en meget vaesentlig barriere for tilbagevenden til ar-
bejde, fordi den enkelte bruger alle ressourcer pa at
spekulere over de gkonomiske og helbredsmassige
problemer, som de stér i.

- Dermed har den enkelte sjeeldent overskud til selv
at arbejde for at komme tilbage i job, og for nogle har
den mistede ret til sygedagpenge en direkte negativ
betydning for den enkeltes fysiske og ikke mindst
psykiske velbefindende. I en raekke tilfeelde forer de
mistede sygedagpenge til s& alvorlige sociale folger
som galdsettelse, tvangsauktion/tvangsudseattelse og
skilsmisse.

Der er behov for bdde bedre opfolgning og ophce-
velse af varighedsbegrensningen

Oppositionen har tidligere foreslaet, at kommuner-
ne skal sikres et lovgivningsmeessigt og ekonomisk
ordentligt grundlag for, at der kan gennemfores langt
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mere intensive og malrettede opfelgningsforleb for
sygemeldte. :

Helt centralt er det, at kommunerne far gkonomisk
mulighed for at etablere sgkaldte rehabiliteringsteam,
der kan sté i spidsen for en teet kontakt til den enkelte
sygemeldte og inddrage arbejdsgiver, tillidsrepraesen-
tant, egen laege, arbejdsmedicinsk ekspertise, psyko-
log, fysioterapeut, eller hvem der nu bedst kan forbed-
re vedkommendes muligheder for at returnere til ar-
bejdsmarkedet.

Hvis en sadan national »rehabiliteringsindsats«
gennemfores 1 alle danske kommuner, er der ingen
tvivl om, at antallet af sygedagpengemodtagere vil
falde inden for f4 &r. Det vil selvsagt ogsé reducere an-
tallet af langtidssygemeldte, men det er ikke realistisk
at forestille sig, at en sidan indsats vil sikre, at ingen

sygemeldte ryger ud over den nuvzerende varigheds- -

begreensning.

-Der er derfor under alle omstandigheder et presse-
rende behov for ophave varighedsbegraensningen for
sygedagpenge.

1 forbindelse med dreftelserne af varighedsbe-
greensningen i april 2006 oplyste Arbejdsdirektoratet
bl.a. felgende til Folketingets Arbejdsmarkedsudvalg:

»De gkonomiske konsekvenser beregnes ud fra en
antagelse om, at den gennemsnitlige varighed vil stige
med 6 méneder for sager, som i dag stoppes pa grund
af varighedsbegraensningen. Den »rene« merudgift vil
veere ca. 430 mio. kr. pr. ar. Derfra skal treekkes en
merudgift pd ca. 100 mio. kr. pd grund af besparelser
pa andre sociale ydelser. Yderligere skal fratreekkes
mindreudgifter som konsekvens af en mere malrettet
og bedre opfelgningsindsats.« -

Samiet set forventes en ophavelse af varighedsbe-
graensningen at gge-de offentlige merudgifter med ca.
300 mio. kr. ’ ‘ ‘

Skriftlig fremscettelse

Lennart Damsbo-Andersen (S):

Som ordferer for forslagsstillerne tillader jeg
mig herved at fremsatte:

Forslag til folketingsbeslutning om afSkaffelse
af varighedsbegreensningen pa sygedagpenge.
(Beslutningsforslag nr. B 95).

Jeg henviser i gvrigt til de bemerkninger, der
ledsager forslaget, og anbefaler det til Tingets
velvillige behandling.



