Férdjupning i Konjunkturlaget mars 2005 (Konjunkturinstitutet)

Antalet sjukdagar minskar men den
totala ohalsan okar

De senaste arens minskning av antalet sjukpenningdagar fort-
sitter. Under 2004 minskade antalet sjukpenningdagar med

13 procent. Detta forklaras dels av 6kad andel deltidssjukskriv-
ningar (se diagram 121) men framfor allt av att aktivitets- och
sjukersittningarna’? fortsitter att 6ka. Detta innebir att minga
som tidigare varit sjukskrivna fran sitt arbete nu har limnat ar-
betskraften. Antalet nya sjuk- och aktivitetsersittningar uppgick
2004 till 79 000, vilket dr den hégsta nivian som hittills registre-
rats under ett enskilt 4r. I 4r bedéms nivan uppga till 72 000 och
nista ar till 57 000 (se diagram 122).

Den totala ohidlsan omfattar bade personer med sjukpenning
eller rehabiliteringsersittning samt personer med sjuk- och akti-
vitetsersattning. Den totala ohilsan 6kar ddrmed trots att antalet
sjukpenningdagar minskar. 33

I budgetpropositionen 2003 faststillde regeringen malet att
sjukfranvaron ska halveras mellan 2002 och 2008. Ohilsomalet
utvirderas i form av antalet sjukskrivningsdagar, dvs. sjukpen-
ningdagar plus dagar med sjuklén frin arbetsgivaren plus ka-
rensdagar.3* Antalet sjukskrivningsdagar bedéms minska med ca
7 procent 1 genomsnitt per 4r 2005 och 2006 och uppgar till 79,2
miljoner 2006. Detta innebir att nivan fortsitter att nirma sig
malet (se diagram 123).

Ohilsomalet omfattar inte personer som uppbir rehabiliter-
ingsersittning, vilken betalas ut om den sjukskrivne deltar i na-
gon form av arbetslivsinriktad rehabilitering. Frin och med den
1 januari 2005 ska arbetsgivarna betala en sirskild sjukpenning-
avgift som motsvarar 15 procent av sjukpenningkostnaderna f6r
anstillda vid heltidssjukskrivning frin och med dag 15. Om
anstillda kommer tillbaka till arbetet pa deltid eller far rehabili-
tering slipper arbetsgivare betala den sirskilda sjukforsakringsav-
giften. Incitamenten for arbetsgivarna att medverka till deltids-
sjukskrivning och ersittning i form av rehabiliteringsersittning
Okar pa detta sitt och vintas bidra till att antalet sjukpenningda-
gar minskar. Antalet dagar med rehabiliteringspenning bedéms

Oka med drygt 14 procent i r och yttetligare 10 procent nista ar.

31 Sjukpenningdagar med ersittning av Forsakringskassan, omriknat till heltid.
32 Tidigare bendmnt fértidspension.

33 Ohailsa mits bl.a. av Statistiska Centralbyrins Arbetskraftsundersdkningar
(AKU) och Férsikringskassan, (se dven férdjupningsrutan “Hégre tillvaxt
kriver att ohilsan minskar och inte bara antalet sjukdagar” i Konjunkturliget
december 2004).

34 En halvering av sjukskrivningsdagarna innebar 55,3 miljoner dagar och
inrdknat den demografiska effekten pa 1,2 miljoner dagar blir malet 56,5
miljoner dagar under perioden juli 2007— juni 2008.
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Diagram 121 Av Forsakringskassan ersatta
sjukpenningdagar
Miljoner dagar respektive procent, manadsvarden
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Kalla: Riksforsakringsverket.

Diagram 122 Nybeviljade fértidspensio-
ner/sjuk- och aktivitetsersattning
Tusentals personer
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Anm. Avser nytillkomna med sjuk- och aktivitetser-
sattning fr.o.m. 2003.

Kallor: Riksforsakringsverket och Konjunktur-
institutet.

Diagram 123 Sjukskrivningsdagar
Miljoner dagar per ar
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Kallor: Riksforsakringsverket, Socialdepartementet
och Konjunkturinstitutet.
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Tabell 24 Ohalsan
Tusentals personer, niva och arlig férandring
2003 2004 2005 2006

Sjukskrivna1 288,2 250,9 230,8 217,0
Sjukskrivna1, mal 154,8 154,8 154,8 154,8
Differens 133,4 96,1 76,0 62,2
Forandring i total ohalsa -10,5 6,1 3,7
Varav Sjukskrivna' 2882 -37,3 -20,1 -13,8

Sjuk- och aktivitetserséittning2 408,6 26,2 24,3 15,9

Rehabiliteringspenning3 13,1 0,6 1,9 1,6

! Ersatta nettosjukpenningdagar samt sjukfrinvarodagar under karens- och
sjukloneperiod, omriknat till heldrsekvivalenter. 2002 dr det senaste dret det
finns publicerat utfallsstatistik for sjukléneperioden fran Forsikringskassan.
2Tidigare benimnt fortidspension, omriknat till helarsekvivalenter.

3 Omriknat till helarsekvivalenter.

Ohilsan omriknad till heldrsekvivalenter redovisas i tabell 24.
Minskningen av antalet sjukskrivna i 4r och ndsta ar vintas upp-
ga till i genomsnitt ca 17 000 personer per ar, vilket innebir
ytterligare steg mot malet. Den totala ohilsan 6kar ddremot
under prognosiren med nistan 5 000 personer i genomsnitt per
ar.

Den 6kade andelen deltids- i stillet f6r heltidssjukskrivningar
har minskat antalet sjukpenningdagar. Detta paverkar inte ut-
vecklingen av arbetskraften men diremot 6kar utbudet av arbe-
tade timmar. Aven ett Skat antal personer med rehabiliteringser-
sittning minskar antalet sjukskrivningsdagar. Detta har ingen
direkt paverkan pa utbudet, om inte utarbetandet av rehabiliter-
ingsplanerna bidrar till en snabbare dtergang till arbete. Utveck-
lingen med ett 6kat antal personer i sjuk- och aktivitetsersittning
har diremot haft en starkt begrinsande effekt pd arbetskraftsut-
budet och denna utveckling fortsitter under prognosaren. Sa
linge minskningen av antalet sjukskrivningsdagar i férsta hand
sker genom ett 6kat antal personer med sjuk- och aktivitetser-
sittning, och inte genom att fler personer atergir till arbete,
uteblir eller rentav motverkas de positiva effekterna pd arbets-
kraftsutbudet.





