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1. Indledning
Lovforslaget udmenter de lovgivningsmeessige

dele af aftalen af 5. november 2008 om nedbringelse

af sygefraveer mellem regeringen og partierne bag
jobplanen (Dansk Folkeparti, Det Radikale Venstre
og Liberal Alliance). Aftalen indgér som en del af fi-

nansloven for 2009.

Med aftalen fik regeringen politisk opbakning til
den trepartsaftale om sygefraveer, som regeringen ind-
gik med arbejdsmarkedets parter den 29. september
2008.

Regeringen nedsatte i slutningen af 2007 et tveermi-
nisterielt udvalg om sygefraveer som led i regeringens
maélsetning om at reducere sygefraveret.

Som et led i udvalgsarbejdet udarbejdede Beskaefti-
gelsesministeriet »Analyse af sygefraver«, som blev
offentliggjort i april 2008. Analysens hovedresultater
viser:

— Sygefraveer koster hvert ar mindst 37 milliarder
kroner, nér 150.000 medarbejdere svarende til fem
procent af arbejdsstyrken er syge.

— Sygefravaer reducerer den i forvejen knappe ar-
bejdsstyrke. De langvarige sygeforleb stiger, og

mange langvarigt sygemeldte ender pa fertidspensi-

on. v -

— Sygemeldte med delvise raskmeldinger bliver i he-

jere grad pé arbejdsmarkedet, ndr sygdomsforlebet

er afsluttet, end sygemeldte pa fuld tid.

— Sygefraveret ville kunne nedbringes med 7.500
helarspersoner, hvis hver kommune nedbragte sit
sygefraveer til niveauet for den bedste kommune
med tilsvarende rammebetingelser. Det ville spare
samfundet for 1,3 mia. kr. til sygedagpenge.

— Erfaringer fra flere projekter viser, at det bedste for
den enkelte syge i mange tilfeelde er at holde sig i
gang - enten pé arbejde eller pd anden vis.

P& baggrund af udvalgsarbejdet praesenterede rege-
ringen i juni 2008 handlingsplanen »Sygefraveer — en
feelles udfordring« med 30 forslag til at nedbringe sy-
gefravaeret.

Den 29. september 2008 indgik regeringenken tre-
partsaftale med arbejdsmarkedets parter om hand-
lingsplanen. Regeringen fik den 5. november 2008
politisk opbakning til aftalen fra Dansk Folkeparti,
Radikale Venstre og Liberal Alliance.

Initiativerne i aftalen omfatter alle syge - bade syge,
der modtager kontanthjeelp, starthjeelp og introdukti-
onsydelse og sygedagpengemodtagere samt personer,
der er visiteret til fleksjob og modtager ledighedsydel-
se og serlig ydelse.

Initiativerne er bygget op om 4 temaer:

— Sygefraveer skal forebygges - Et godt arbejdsmilje
kan veere med til at forebygge sygefraveer.

— En tidlig indsats er afgerende - En tidlig indsats
ager syges chancer for at komme tilbage i arbejde.

— Aktiv under sygemelding - Syge, der er aktive, kan
lettere vende tilbage til arbejde.

— Sundheds- og beskzftigelsesindsatsen skal spille
bedre sammen - Hurtig afklaring og behandling
hjeelper syge hurtigere tilbage til arbejdsmarkedet.
Aftalen omfatter i alt 39 initiativer, der bl.a. styrker

opfelgning og dialog under sygefraver, afklaring og

udredning af sygemeldte samt fastholdelse af den sy-
gemeldtes tilknytning til arbejdsmarkedet. Samlet set

vil aftalen betyde 4.000 ekstra par haender pa arbejds-

markedet hver dag.

Aftalen indebeerer nye initiativer for ca. 170 mio.
kr. &rligt. Hertil kommer 280 mio. kr. til et forseg med
afklaring og arbejdsfastholdelse, der lgber over tre ar.

Med lovforslaget gennemfores initiativer, der bi-
drager til at nedbringe sygefraveeret og oge beskeefti-
gelsen. Initiativerne sigter p4 at styrke virksomheder-

‘nes, arbejdsleshedskassernes, kommunernes, de prak-

tiserende laegers og den sygemeldtes egen indsats for
fastholdelse pa arbejdsmarkedet.

Aftalepartierne vil folge op pd implementeringen af
aftalen og dens resultater.

1.1 Forslag om afbureaukrati&ering indgar i lovfor-

slaget :

Regeringens forslag om at afbureaukratisere regler
og administration i kommunernes sygeopfolgning
indgér i regeringens handlingsplan, trepartsaftalen og
den politiske aftale for at nedbringe sygefraveeret.

Anbefalingerne fra rapporten om afbureaukratise-
ring pé sygefraveersomréadet indgér i felgende af tre-
partsaftalens forslag:

— Kommunerne kan give aktive tilbud til alle syge-
meldte.

— Statens refusion leegges om, s& kommunerne far
sterre incitament til at give sygemeldte aktive til-
bud.

— Kommunernes kontakt med sygemeldte skal har-
moniseres.

— Afbureaukratisering af mistet refusion ved for sen
opfelgning.

— Kommunerne far storre mulighed for at benytte an-
dre akterer i sygeopfelgningen. _

— Lempede konsekvenser, ndr sygemeldte ikke med-
virker ved opfalgningen.

— Modtagere af kontanthjeelp, starthjeelp, introdukti-
onsydelse og ledighedsydelse skal sygemelde sig.



