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Arbetsskadefdrsékringen och rehabiliteringskedjan

Rehabiliteringskedjan, som inférdes den 1 juli 2008, innebar bl. a. att ratten till sjukpenning kan upph6ra mycket
snabbt och att mojligheterna att fa sjukersattning ar mycket begransade. Om man pa grund av
rehabiliteringskedjans regler inte kan fa sjukpenning eller sjukers attning och arbetsoférmagan beror pa en
arbetsskada, bor man ansoka om ers dttning fran arbetsskadefors dkringen. Aven i en situation dar man far
sjukpenning, boér man i manga fall g 6ra en ansékan om livranta, om det star klart att man pa grund av
arbetsskada inte kommer att kunna aterga i sitt tidigare arbete.

Bakgrund

Forsakringskassan ska préva om den forsékrade har en arbetsskada endast om det behdvs for att kunna
bestamma ersattning enligt lagen om arbetsskadeftrsékringen (LAF).

Den ersattning som man kan fa fran Fors akringskassan vid godkand arbetsskada ar i huvudsak livranta. 1 och med
rehabiliteringskedjans inférande kan dock ers attning vid arbetsskada dven besta av fler dagar med férl angd
sjukpenning, det vill sdga sjukpenningdagar pa 75 % -nivan. Detta kommer att kallas "arbetsskadesjukpenning".
(Vid ej godkand arbetsskada ar den forlangda sjukpenningen begransad till 550 dagar.)

For att livranta ska kunna utges kr dvs bl.a. att arbetsoférmagan kan antas bli bestdende minst ett ar och att ett
inkomstbortfall om minst en femtondel har uppstatt. Tidigare innebar detta att prévningen av en arbetsskada i
praktiken drojde och framst blev aktuell da den forsakrade blivit omplacerad eller fatt sjukerséattning (tidigare
sjukbidrag/fortidspension). Rehabiliteringskedjan har inneburit ytterligare mdjligheter till prévning av arbetsskada.

Livranta under tid med sjukpenning

Liksom tidigare kan livranta bli aktuell under tid med sjukpenning, om det star klart att den skadade drabbas av
inkomstforlust som kan antas vara minst ett ar. Normalt kr avs att en | akare stiller en prognos om nedsattning
under minst ett ar framat i tiden. Livr anta utgor mellanskillnaden mellan tidigare 16n och sjukpenning. Dessa fall
bor bli vanligare i och med att mojligheten att bevilja tidsbegréansad sjukersattning har féorsvunnit.

Forlangd sjukpenning vid arbetsskada (arbetsskadesjukpenning)

Rehabiliteringskedjans regler innebar en begrasning av antalet sjukpenningdagar. Den som har fatt 364
ersattningsdagar med 80 % inom en ramtid av 450 dagar, kan darefter fa forlangd sjukpenning med 75 % i
maximalt 550 dagar. Vid en godkand arbetsskada géller inte denna begransning. D& kan man fa férlangd
sjukpenning for fler dagar utan en bortre grans ("arbetsskadesjukpenning™).

De forsta langtidssjukskrivna forsakrade uppnar den bortre tidsgransen for sjukpenning vid arsskiftet 2009/2010.
Dessa forsékrade kan alltsd inte langre fa sjukpenning efter arsskiftet. De kan inte heller fa sjukersattning om inte
deras arbetsforméaga kan anses stadigvarande nedsatt sett mot hela arbetsmarknaden. Om arbetsof 6rmagan kan
antas bero pa en arbetsskada ar det darfor mycket viktigt att saval arbetsskadeanmalan som anstkan om
ersattning gors.

Livranta vid indragen sjukpenning

Rehabiliteringskedjans regler innebar att den forsakrades arbetsformaga frdn dag 181 ska bedémas mot hela
arbetsmarknaden. Arbetsférméagan ska bed 6mas i férhallande till varje typ av arbete och det racker att den
forsakrade kan utfora ndgot sadant arbete p& den "reguljara” arbetsmarknaden. Man ska darvid inte ta hansyn till
den forsakrades alder, bosattningsforhallanden, utbildning, tidigare verksamhet eller andra liknande
omstandigheter. Skyddade arbeten anses dock inte ingd i den reguljara arbetsmarknaden. P& grund av dessa
regler forvantas manga forsakrade nekas fortsatt sjukpenning efter dag 181.

Ratten till arbetsskadeersattning ar dock inte begransad pd samma satt. Enligt arbetsskadeforsakringens

arbetsf ormagebegrepp ska man liksom tidigare beakta sadana faktorer som alder, hur arbetsskadan paverkar
forméagan, m.m. Detta inneb ar att livranta kan bli aktuell for de arbetsskadade forsdkrade som inte kan arbeta i
sitt ordinarie arbete, men som anses ha arbetsf 6rmaga i andra arbeten enligt sjukforsakringens regler. | dessa
situationer ska F 6rsakringskassan géra en uppskattning av vilken typ av arbete den arbetsskadade skulle klara av
och vad lénenivan ar i ett sddant arbete. Detta kallas att man faststiller en fiktiv inkomst.

I sin Vé&gledning (2003:4, version 5, sid. 140) har Forsédkringskassan ett exempel som kan sammanfattas enligt
foljande: En femtiodrig byggnadssnickare ar sjukskriven p.g.a. dubbelsidiga axelbesv ar. Fr.o.m. dag 181 bed 6ms
han inte langre ha ratt till sjukpenning eftersom han anses ha arbetsformaga pa den reguljara arbetsmarknaden i
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arbeten som inte innebér anstrangande och tunga arbetsstallningar for axlarna. Efter att han anstkt om livranta
bedoms axelbesvaren vara en arbetsskada. Utredningen visar att han har arbetsformaga t.ex. som vaktmastare
eller fastighetssk 6tare. Han far livranta f 6r inkomstskillnaden mellan byggnadssnickare och den berdknade
inkomsten fran vaktmastare/fastighetsskotare.

Enligt ett beslut fran Regeringsratten kravs att Forsakringskassan har ett fullgott underlag nar man bedémer den
skadades kvarvarande arbetsformaga. Det ska alltsa finnas en utredning om vilka arbeten som kan anses vara
lampliga for den skadade med hansyn till skadan, utbildning, alder och tidigare arbetslivserfarenhet m.m. samt
hur inkomstlaget ar i sAdana arbeten. Utan sddan utredning har Fors akringskassan inte ratt att faststalla en fiktiv
inkomst.

Livranta n ar fortsatt sjukerséttning inte beviljas

Tidsbegr ansad sjukersattning (tidigare kallat sjukbidrag) kan inte | angre beviljas sedan rehabiliteringskedjans
inforande (vissa 6vergangsregler finns dock). Sjukers &ttning utan tidsbegransning (tidigare kallat fértidspension)
kan man bara f4 om arbetsformagan ar stadigvarande nedsatt och man inte kan férsorja sig sjalv genom
forvarvsarbete pa& hela arbetsmarknaden. Har man n&gon arbetsférmaga, t.ex. i ett skyddat arbete, kan man inte
langre fa sjukersattning.

De som idag har en pagéende tidsbegransad sjukersattning och arbetsskadelivr anta, riskerar alltsa med
rehabiliteringskedjans strangare regler att inte fa sin sjukerséttning férlangd. Dessa personer har anda mojligheter
att fa fortsatt livranta, eftersom arbetsskadef 6rsakringen har ett annat arbetsférm agebegrepp an
sjukforsakringen. En arbetsskadad férsakrad som enligt sjukersattningsreglerna anses ha arbetsformaga kvar kan
allts& ha ratt till livr anta.

Rekommendationer

Slutsatsen ar att det ar viktigare an nagonsin att gora arbetsskadeanmalan, om det kan antas att en
skada/sjukdom beror p& faktorer i arbetet. Lika viktigt ar att lamna in en ans6kan om arbetsskadeersattning nar
man tappar inkomst pa grund av sin skada, oavsett vilken sorts sjukférman man far.

| en situation dar Forsakringskassan faststaller en fiktiv inkomst ar det viktigt att kontrollera att en fullgod
utredning har gjorts nar det géller bade tankbart arbete och inkomstniva.

Med allt samre sjukférmaner och for att kunna p avisa bristerna i arbetsmiljon, blir det viktigare att facket
medverkar till att arbetsskadorna drivs. Den fackliga rattshjalpen kan leda utvecklingen framéat!

Vi borjar nu ocks & kunna se ett trendbrott nar det galler framforallt belastningsrelaterade nackskador dar vi har ny
forskning att stodja oss pa. For arbetsskador rérande utbrandhet efter tung arbetsb 6rda och héga arbetskrav, har
vi haft stor framgang under senare ar. Framforallt har det faktum att vi drivit manga processer avseende
utbrandhet lett till en positiv rattsutveckling for dem som blivit sjuka av arbetet.

Fragor om detta Nyhetsbrev kan stillas till férbundsjurist Claes Jansson, tel. 08-676 63 16 eller till
forbundsjuristerna Linda Wallin eller Mattias af Malmborg.
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